SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

SUBGERENCIA CORPORATIVA

'}” Z'L"L'.i.i”il’il:tl':';i"”‘"’““"‘ AREA FINANCIERA SUB - UNIDAD DE PRESUPUESTO

CERTIFICACION DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL NUMERO;
UNIDAD EJECUTORA: SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.

CODIGO: 2264110011
EL RESPONSABLE DEL AREA DE PRESUPUESTO CERTIFICA:

SE EXPIDE EL PRESENTE CERTIFICADO A SOLICITUD DE. MARIA DEL ROSARIO BERNAL BALMES
NOMBRE. SUBGERENCIA DE SERVICIOS DE SALUD

1610

ANO: 2021

OBJETO CDP: prestar servicios de acuerdo a su perfil academico para desarrollar actividades asistencliales con disponibilidad en cumplimiento
de la mision y la vision de la de la subred centro oriente en el area de AMBULATORIOS CONVENIO 031 DE 2020.

DISPONIBILIDAD PRESENTE:  1.011.760.145,00

QUE EXISTE APROPIACION PRESUPUESTAL DISPONIBLE Y LIBRE DE AFECTACION EN EL (LOS) SIGUIENTE (S) RUBRO PRESUPUESTAL.

I GASTO RUBRO RECURSO CONCEPTO VALOR DEBITOS CREDITOS VALOR ACTUAL
I B |421502090301 10 E:gs::@gé” SERVICIOS ASISTENCIALES $179.321.85% $0 $179.321.853
| TOTAL] $ 179.321.853 $ 179.321.85
VALOR EN NUMEROS Y LETRAS 179.321.853,00 CIENTO SETENTAY NUEVE MILLONES TRESCIENTOS VEINTIUN MIL OCHOCIENTOS CINCUENTA'Y

TRES PESOS CON CERO CTVS M/Cte.

EL PRESENTE CERTIFICADO SE EXPIDE EL 19/05/2021 Y TIENE VIGENCIA HASTA EL

1o

RESPONSABLE DE PRESUPUESTO Bogota D.C. Diagonal 34 N° 5 - 43

31/112/2021

NOTA: SE ENTIENDE QUE ESTA CERTIFICACION ES ESTRICTAMENTE PRESUPUESTAL Y SOMETIDA AL CUMPLIMIENTO DEL PROCEDIMIENTO

CONTRACTUAL LEGAL ESTABLECIDO

Nombre reporte |
PSRPGDicpo-ubilidadVic

L-CENCIADG A: [SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E.] NIT [900959051-7]

Usuario; 1010185771
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J S Yeewaws  SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE ES.E 6DIGO: i
o S APOYO- GESTION DE RECURSOS FINANCIEROS oy !
FORMATO SOLICITUD DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL FECHA: 2018-07-10 H
Fecha de realizacion de la solicitud: | 11/05/2021 ] s
DATOS DEL SOLICITANTE :
F"'“;‘,"_:"" ‘E"SS SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE - DIRECCION DE AMBULATORIOS ;
solicitante:
PRESTAR SERVICIOS DE ACUERDO A SU PERFIL ACADEMICO PARA DESARROLLAR ACTIVIDADES EN LA DIRECCION DE
Objeto: SERVICIOS AMBULATORIOS DE LA SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE, CONVENIO 031 DE
2020. ;
Rubro presupuestal: 421202020090901 CONTRATACION DE SERVICIOS ASISTENCIALES GENERALES \
— N 179.321.883 CIENTO SETENTA Y NUEVE MILLONES TRESCIENTOS VEINTI UN MIL OCHOECIENTOS
A tado: . * 3
RISESOTCHATS CINCUENTA Y TRES PESOS M/CTE i
oD
\' ;
Nombre y firma Direccitn Financiera: HUGO VASQUEZ CRUZ “ p
\ T
14
FIRMAS Nombre y firms Ordensdor del Guste ylo MARIA DEL ROSARIO BERNAL BALMES "? ‘ :
Delegatario: :
yi } 5
Nombre del Responsable del Proceso: EDILSA ESTHER MAURY BELLO f%‘%’g g '
NOTA: De acverdo a la Resolucién No. 284 del 27 de junio de 2018, seran delegados como ordencd<fres dél gasto: A la Subgerencia
Corporativa, la suscripcién de los procesos de Contratacién de Ordenes de Prestacién de Servicios con persona natural, cuando la rhismq esté
relacionada con el dmbito Administrativo y a la Subgerencia de Servicios de Salud, la suscripcién de los procesos de Confratacién de Ordenes
de Prestacién de Servicios con persona natural, cuando la misma esté relacionada con el ambito Asistencial, segun la cuantia isiempre y
cuando la mismas no superen los 800 S.M.M.L.V. :
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