CONTRATO DE TRANSPORTE
No.
GRUPO ESPECIFICO DE USUARIOS ot Gars
TRANSPORTADOR: | Av+0OYO  Matulando duaoe 7
NIT: 16 B3 213 [ TELEFONO: [31S B 26 20 \)
CONTRANTANTE: Delsy TOotvre S, —
NIT. " [ TELEFONO [20s-2 a5 \S 20.
DIRECCION: Gia 94 C pese T 1- 41 EMAIL: | l
NOMBRE R/L cc ' :
OBJETO DEL El presento contrato se suscribe con el fin de transportar un grupo especifico de usuarios conforme ;aln I:, ezt;:;edceldo
CONTRATO: en el decreto 1079 del 2015 articulo 2.21,6.3.1 para trasladar a todas _Ias personas que hacefl parte elgrup
) un origen comun hasta un destino comdn. El traslado puede tener origen y destino en un rfusmo municipio.
CONVENIO | I | Nit.
NUMERO RDO | [ FECHARDO | | VIGENCIA
CONDICIONES DEL CONTRATO
= - \CA.
VEHICULO PLACA: [TMI 50| MODELO: [200S [ MmARcA [ Kw(a ST
No INTERNO Pf'16'2_ CLASE: [Hi(‘JD bLS [ # PASNfR?S:‘\ I:IO- ' .ZA 3 /T‘ L
4 i nicio y terminacion
DURACION El presente contrato se entenderd en dfas calendarios, se computa con la fecha de i t J
FECHA DE INICIO DIA oL MES enerQ ANO [20272
FECHA DE TERMINA DIA 03 MES enexo Ao 2022
VALOR DEL
CONTRATO El valor del presente contrato se estableceen $ 200 . o>
El pago se realizara a la cuenta bancaria que la | VALOR TOTAL
empresa designe con factura o
El Transportador en razén al Art 102-2 del E.T., por la ANTIGPO o NO I VANT I
connotacién de ser un pago a tercero autoriza que el VALOR
FROMADEPAGO pago se realice de forma directa al Propietario del | peoy 2
automotor o la persona que él mismo designe, pero el FECHA DIA MES ANO
pago se debera reportar a la empresa. PAGO
TRANSPORTADOR a)Prestar el servicio de transporte con seguridad, calidad y eficiencia a los lugares que designe el cliente
y los tiempos establecido siempre y cuando no se presente una causa extrafia (fuerza mayor/caso
fortuito) b) Surinistrar un vehiculo homologado para la prestacién del servicio especial (Decreto
1079/2015) con los documentas vigentes C) los canductores na estin autorizados para reproducir
OBLIGACIONES DE obras musicales y audiovisuales dentro de lo vehiculos
LAS PARTES CONTRATANTE a) Pagar el valor acordado en los tiempos establecidos en lacuenta No.
de (H__/C__) delbanco b) Informar los pasajeros atransportar;
¢} si el cambio de recorrido esta por fuera del radio de ac¢ién acordado por la distancian, esta sujeto a
negociacién por incremento en los costos operativos d) la mora en el pago de los servicios dara lugar a
la suspensién del contrato y la acumulacién de dos pagos dara lugar a la terminacién del contrato sin
sujecién a escrito previo y sin lugar a indemnizacion.
PRESTACION DEL ORIGEN ao\r  Naolle HORA SALIDA 10 200 am
SERVICIO DESTINO O HORA LLEGADA | 7. 4 0O rm
AREA DE OPERACION | Municipal__ A. Metropolitana___Departamental__X_ Nacional
TIEMPO ESTIMADO DE
MOVILIZACION 4 \woras
No. PASAJEROS Seréd acorde a la capacidad transportadora del automotor.
RESPONSABLE NOMBRE (o TELEFONO
CNIRATO Dersy Torres  (dal AMZ GG3NE 205 2 a5 \5 o0
Las partes expresan haber leido y aceptado las obligaciones contraidas en el presente contrato y se obligan cumplir las mismas, prestando merito
elecflthO. asi mismo, en c.aso de ser necesario el servicio se podré relevar con un vehiculos de las mismas caracteristicas, incluso con vehiculos
sn:fmms.trados por convenios de colaboracion empresarial, entendiéndose €omo una autorizacién expresa/ con la informacién de este contrato se
diligenciara el FUEC conforme con Ia Resolucién 6652 de 27 de diciembre del 2019. 3
El presente contrato se suscribe en la Ciudad de | | Alosdias | | Del mes/afio |
o )
Arore Morclauda Doegud. Deisq —torres Vidal
cC. 18683901 TRANSPORTADOR CC. A 142 U673, (UGCONTRATANTE |
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CONTRATO DE TRANSPORTE

No.
GRUPO ESPECIFICO DE USUARIOS .oy I

Para la debida prestacién de servicio el CONTRATISTA, deber dar el listado de los pasajeros a movilizar conforme con el cuadro
que se adjunta con el fin de realizar el control y debido seguimiento de los usuarios. .

Los usuarios que no estén registrados dentro del recuadro, deberén ser informados a la empresa de transporte por escrito con
Nombre completo y No de documento de identidad, minimo con tres (3) horas de antelacién antes de iniciar el servicio.

DEBE CUMPLIR CON 70% DE CAPACIDAD DEL VEHICULO

Registrar las siguientes Siglas para identificacion (R Registro civil) (Tl tarjea identidad) (P pasaporte) (CC Cedula de Ciudadania)

NOMBRE NO IDENTIFICACION TELEFONO _
Desq Tovres  Vdal 1417 Y63 496 [305-2 aS 5 20.
Conmen  Vidal. . 75 9830 F49q 212 S 20 12 53
Nibol  Tovred.  \&al 4™ 320 296 305 3 a9 J4 74
Yandos, Tofves  \idal 25 350 074 326 6 26 02 0
Hota  enangelnd  puque 3\ 191 3429 215 & 2] 231 DL
P owena Hawlaada doque 1. 112 462 291 |3l8 305 02 20

aamuel S upwalondg

TL 112 O3} ®oq
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FEbHA DE NACIMIENTO 145-FEB-19879

TULUA |

(VALLE)
LUGAR DE NACIMIENTO

A+ W

ESTATURA . G.S. RH SEXO

16-JUN-1997 JAMUNDI - y
FECHA'Y LUGAR DE EXPEDICIONA@/%:M/L.&“} -~

* REGISTRADOR NACIONAL
~ CARLOS ARIEL SANCHEZ TORRES

 A-3106400-00178998-M-0016839277-20090917 0016193274A 1 31 001r04585

Escaneado con CamScanner



