ALCALDIA MAYOR
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1. CONTRATO/CONVENIO N° Y FECHA:8209-2025
2. CONTRATISTA/ASOCIADO: SERVICIO SOCIAL DE ENFERMERAS PROFESIONALES FUNDACION-SSEPF
3. NOMBRE DE UNIDAD OPERATIVA / TIPO DE ATENCION: CENTRO INTEGRARTE ATENCION EXTERNA GRUPO 5 SSEPF
4. PERIODO: 01/09/2025 A 30/09/2025
Numero | VALOR DE LA FECHA DE LA
de orden RUBRO ASIGNADO FACTURA No RAZON SOCIAL Y NIT PERIODO FACTURADO FACTURA VALOR A PAGAR FACTURA
1 SERVICIOS PUBLICOS 367323671-2 525%22252% S-A.E.S.P-NIT De 16/08/2025 a | 16/09/2025 $ 313.410,00 | $ 313.410 30/09/2025
2 SERVICIOS PUBLICOS F15B64000898 VANTI S.A.-E.S.P NIT 800,007,813-5 Del 11/08/2025 al 10/09/2025 $ 214.760,00 | $ 214.760 12/09/2025
3 SERVICIOS PUBLICOS F336726522 ETB SA ESP NIT 899999115 De 25/08/2025 al 24/09/2025 $ 163.400,00 | $ 108.933 29/08/2025
$ -
$ 637.103

FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL

NOMRE DEL REPRESENTANTE LEGAL:

FECHA

MARIA ESMERALDA GUTIERREZ ESCOBAR

30/09/2025




