EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO HOSPITAL DEPARTAMENTAL SAN VICENTE | Cddigo: C1F05102
DE PAUL

GARZON - HUILA v

NIT: 891.180.026-5 Versién: 02

ACTA TRANSFERENCIA DOCUMENTAL

Vigencia:23/02/2021

ACTA DE TRANSFERENCIA DOCUMENTAL

OFICINA PRODUCTORA: UNIDAD FUNCIONAL FACTURACION

AL SAN
Por medio la prese @Xr =Mle 4 TABLAS DE RETENCION

DOCUMENTAL Os a trasferir del archiVosde gegtioh al archivo central la
documentaciq pefda en el formato Unico de inventariosgO al FUID adjunto.
Manifestand®zgd®@oxas, que hemos cumplido con todas las inditg tipuladas en

;ION acorde

el INSTR '(" @ PARA LA ORGANIZACION DE ARCHIVOS Df

Acuerda “ g 200

oy

Q

f
-

Quiewe
-k

lila 17 degiVianz

b ]

C
P.
n

Coordingéd; 4 . .
® Ko

Anexo: InvEDidfig ecumental FUID medio fisico y magnético /b

( Dos 2 folios
Ry
Jﬁl\l F\'“E\I;%ELEJAS

Coordinador Area de Gestién documental

Quien recibe

P4g.1/1
Calle 7 No. 14-69 PBX (098) 8332441 Ext: 256 Fax (098) 8333225 Gerencia (098) 8332570
web: hospital-departamental-san-vicente-de-paul-garzon-huila.micolombiadigital.gov.co — Email: calidad@hospitalsvpgarzon.gov.co,

gerencia@hospitalsvpgarzon.gov.co
Garzon (Huila).
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