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Nombre del Formato Autorizacion Unidad Oficina Asesora Juridica
Documento: Descuento Estampillas Administrativa:
Armenia, de de 20 .
Sefores

Red Salud Armenia E.S.E

Asunto: Autorizacion Descuento de Estampillas

Nombre y Apellido:
Cédula:

Direccion:

Manifiesto, que es mi voluntad permitir a Red Salud Armenia E.S.E. realice los respectivos
descuentos por concepto de estampillas al contrato que se pretende celebrar con la entidad:

[ ] Pro-desarrollo [ ] Pro-hospital [ ] Pro-cultura [ ] Pro-bienestar del adulto mayor

Que se lleguen a causar con ocasion del contrato de:

[ ] Prestacion de Servicios Apoyo a la Gestion [ ] Prestacion de Servicios Profesionales

[ ] Contratos de Obra [ ] Contratos de Consultoria
[ ] Compra Venta y/o Suministros [ ] Arrendamiento
o 8 [] Otro
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