Bogota, 31 de marzo de 2021

Dr.

GLORIA LILIANA MARTINEZ MERIZALDE
Subgerente de servicios de salud

SUBRED CENTRO ORIENTE

Att. Dr o Dra. JAVIER RICARDO PENUELA PEREZ

ASUNTO: Solicitud terminacién de contrato

Cordial Saludo.

Yo CRISTIAN ANDRES RUIZ MARTIN identificado con Cedula de ciudadania N.
1022377989, solicito la terminacién anticipada del contrato N. PS PS 2075 2019 suscrito
con la Subred integrada de servicios de salud Centro Oriente, realizare actividades hasta
el dia 31 de marzo de 2021. Por motivos personales.

No tengo pagos pendientes con la Subred y manifiesto haber entregado los soportes
fisicos y magnéticos, e insumos como chaqueta, carnet y equipos biomédicos u otros
elementos que estuvieron a mi cargo al supervisor de mi contrato.

Agradezco su atencion prestada.

Cordialmente,

e

FIRMA
NOMBRE* CRISTIAN ANDRES RUIZ MARTIN
Cedula 1022377989
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CONTRATO DE PRESTACI(?N DE SERVICIOS (Profesionales o de Apoyo a la Gestion)

ACTA DE TERMINACION ANTICIPADA DEL CONTRATO DE PRESTACION DE SERVICIOS

CONTRATISTA : . |CRISTIAN ANDRES RUIZ MARTIN
NIT O CEDULA DE CIUDADANIA - [1.022.377.989
PRESTAR SERVICIOS PROFESIONALES EN INGENIERIA DE ALIMENTOS |
B e e e e coaoe”
E:S.E.
VALOR INICIAL DEL CONTRATO $3.570.149 &
PLAZO INICIAL DEL CONTRATO 1 e o
: ,
FECHA DE SUSCRIPCION 0 !
FECHA INICIACION ' |01 DE FEBRERO DE 2019
ADICION $80.936.496
PRORROGA 1o )
FECHA SUSPENSION - [NO APLICA
FECHA REANUDACION NO APLICA
FECHA TERMINACION 31/03/2021

En Bogotd D.C., a los 6 dias de Abril de 2021 se reunieron, Doctora MARIA DEL ROSARIO BERNAL B identificada con N° C.C. 52.220.480
como subgerente de Prestacién de Servicios de Salud (E)y en calidad de ordenador del gasto,

JAVIER RICARDO PENUELA PEREZ identificada con C.C 79913818 de BOGOTA

PROFESIONAL ESPECIALIZADO 2 REFERENTE DE GESTION y en su calidad de Supervisor o interventor, en representacion de !
Subred Integrada de Servicios de Salud Centro Oriente E.S.E., y el (a) sefor (a) CRISTIAN ANDRES RUIZ MARTIN ‘
mayor de edad, identificado (a) con Cedula de Ciudadania N. 1.022.377.989 de BOGOTA en calidad de conlratisia
con el objeto de dar por terminado el Contrato de Prestacion de Servicios OPS N. PS 20752019  de acuerdo con la |
solicitud efectuada por el contratista mediante comunicacion con fecha: 31/03/2021 |

Se deja constancia que en la fecha de suscripcion del presente documento se da por terminada anlicipadamente la ejecucién del contrato,
teniendo en cuenta que existe solicitud de terminacion anticipada de mutuo acuerdo presentada por el contratista y aprobada por el supervisor.

En constancia, se firma por quienes en ella intervinieron:

B IR0,

JAVIER RICARDQ PENUELA PEREZ CRISTIAN ANDRES RUIZ MARTIN
79.913.818 1.022.377.989 DE BOGOTA
Supervisor o Interventor Contratista

MARIA DEL ROS/\RIO BERNAL [3

Subgerente de Servicios de Salud (
Ordenador del Gasto




