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MUNICIPIO DE SANTIAGO DE CALl 

ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS 

Nombre y código del Centro 
de costos: 

lnformación presupuestaria 

Fecha elaboraciôn por soiicitante 

Nombre del Solicitante: SILVIO LOPEZ FERRO 

Fecha radicación Presupues 

Cédula 

Fecha radicaciôn compras SOLICITUD DE COMPRA No. 
DIA MES ArJO DIA MES ANO DIA MES AIJO 
24 ENERO 2019 

FOMENTO 4162010104 

Requeri 

del Solicitante: 10117120 

Material o Serviclo 

Campo obligatorlo Si Se trata de un P oyecto es un campo obligatorio Campo obligatorio Campo obligatorio 
CODIGO DEL 

ATE AL 
DESCRIPCION DEL MATERIAL 
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CANTIDAD VALOR DEL MATERIAL 

Pospre 
Centro 
Gestor 

Fondo 
. 

Area Funcional Elemento PEP 
Mes 
PAC 

Valorxmes de 
PAC 

Mes requerido para 
recibir matlsery 

PEDIDA AUTORIZADA UNITARIO %IVA TOTAL 

2-30503 4162 01104 41050010004 050445061030111 FEB $ 1.700.000 

DIRECCIONAR EL 
DESARROLLO Y 
COORDINACION DE LOS 
PROGRAMAS 
RECREATIVOS CON 
PERSONAS SITUACION 
DE ALTA 
VULNERABILIDAD 

P 13 GI 2 2 $ 1.700.000 $ 3.400.000 

Observaciones: 

PAGO POR CUOTAS 

VALOR TOTAL ANTES DEL VA $ 3.400.000 
VALOR TOTAL DEL IVA 

VALOR TOTAL DEL PEDIDO INCLUIDO IVA $ 3.400.000 
Descripción ampliada 

Desarrollo de proyecto 

Prayecto priorizado 

del Material o Servicio, Especificaciones Tecnlcas y Demás: 

RECREACION A TRAVES DE PROGRAMAS RECREATIVOS 

por Ia Dependencia, coma parte del POAI 2019 

Marque con una X los Riesgos a Amparar ( Clases de Polizas): 

Seriedad de Ia oferta 
Manejo y  correcta inversOn del anticipo 
Cumplimiento del contrato 
Estabilidad de Ia obra 

CON PERSONAS 

SELF 

TRADICIONALMENTE EXCLUIDAS 

Pago de salarios, 
Conformidad d- oestudios 
Calidad y c. ecø'funcionamiento 
Calidad . s7icio 

/ / 

DE SANTIAGO DE CALl. 

7 
Provision de repuestos y accesorio 
Garantia para contratos de comisiOn de estudio y becas 
Seguro de responsabilidad clvii 

___________________ 
___________________ 
____________________ 

- 

RDMA / 

Firma del solicitante Firma de persona que autori±- a solicitud / 
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