suministrados por co

e con |a Resolucién 6652 de 27 de diciembre de

TRANSPORTADOR: 1
NIT:
CONTRANTANTE: - -
NIT, 7
DIRECCION:
NOMBRE R/L : - f_c"""' ] :
OBJETO DEL €l mmntommou'wmmdﬂndemmwmmﬂmm“"ﬁw
CONTRATO: en el decreto 1079 del 2015 articulo 2.21.6.3.1 para trasladar a todas las personas que hacen parte del grupo desde
5 moﬂnnmﬁnhmwdmm.ﬂmmwmunvmmmmm.
CONVENIO | T Wit |
NUMERO RDO | [ FECHARDO | [ VIGENCIA 1 \
CONDICIONES DEL CONTRATO : =
VEHICULO PLACA: » S| MODELO: MARCA
No INTERNO CLASE: # PASAJEROS A MOVILIZAR CJT
DURACION El presente contrato se entenderd en dias calendarios, se computa con la fecha de inicio y terminacién
FECHA DE INICIO COIA # MES EreCO e
FECHA DE TERMINA DIA ‘s MES E3f ®0 ANO 120
VALOR DEL i § F
CONTRATO E1 valor del prasente coadbiie dailiseen 5 7 SO LRGN 5
£l pago se realizara a la cuenta bancaria que fa | VALOR TOTAL 1
empresa designe con factura o 14 q so_ow' el 3
£l Transportador en razén al Art 102-2 del ET,, porla imcpe | si ~ NO [ vant | E
FROMA DE PAGO connotacién de ser un pago a tercero autoriza que el |—ren ra
pago se realice de forma directa al Propietario del | gestT J
automotor o |a persona que él mismo designe, pero el ["cecya DIA MES ARNO J
pago se deberd reportar a la empresa. PAGO
4,2 | EwEeo o2z |
TRANSPORTADOR ﬂ)?reﬂzrandodemnspoﬂemggrﬂad.cﬂMvMahshm#mdchu
y los tiempos mh&ddoslmmvmwmummmmiﬂm mayor/caso
fortuito) b) Suministrar un vehiculo homologado para la prstaoondelsa\nmespeﬂdm
. unsﬂHHSNmnksdoumwﬂusvhumzsclhsuuih:uxesnoeﬂinauuuhzkspa1tepmiui
OBLIGACIONES DE obras musicales y audiovisuales dentro de lo vehiculos
LAS PARTES CONTRATANTE 2) 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 wmwmaaﬁnmmhmmma
m;odmmﬁunrmutmemnenkﬁamﬂsopuzﬁnsd]qunaend;ngndekssamiiﬁduihura
la suspensién del mnmmyhammuhdéndedosmdaimahmmncﬁnddmﬁ
) ién a escrito previo y sin lugar a indemnizacion.
PRESTACION DEL ORIGEN N HORASALDA |8030 »M .
SERVICIO DESTINO cnol- cva | HorauEGADA | £.00 P M
AREA DE OPERACION | Municipal % _A. Metropolita Departamental Nacional \
TIEMPO ESTIMADO DE =
MOVILIZACION
No. PASAJEROS Sers acorde a la capacidad transportadora del automotor.
RESPONSABLE NOMBRE ., cC | TELEFONO !
GONTRATO 14 Helgug Axaﬁ D2C2 Ss jise 2ol 313 370 /& 82
Las partes expresan haber leido y aceptado las obligaciones contfgidas en el presente contrato y se obligan cumplir las mismas, prestando meri
ejecutivo, asi mismo, en caso de ser necesario el servicio se podré relevar con un vehiculos de las mismas caracteristicas, incluso con vehicul
ics de colaboracién empresarial, entendiéndose como una autorizacién expresa/ con la informacién de este contrato

12019.
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