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FORMATO SOLICITUD CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL
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08 05 2023 SOLICITUD | ADICION (™)
1. INFORMACION DEL SOLICITANTE
Nombre Solicitante JOHN FREDDY VECINO DUARTE
Cargo (Jefe Dependencia o Decano) e Uepansa;nr:r;';:sa;;::z::;umura T Dependencia o to.. ?e ol
Servicios Generales
Email (preferiblemente institucional) johnvecino@mai.uniatiantico.edu.co Tel. (Exts.)

FINANCIACION: Los Gastos de la presente solicitud sera cubiertos con recursos de (Digite la fuente de autogestion):

Fuente: OTRA: especifique ; Otra: Recursos del Balance
Indicar Cuenta y/o Reter‘encla donde se NIVEL CENTRAL
encuentran los recursos: Ret 2:
Linea Estratégica L5. Modernizacion de la Gestion Administrativa
Metor de Desarrollo M1. Fortalecimiento institucional.
Nomobre del Proyecto P3 - Planeacion estratégica y fortalecimiento de los sistemas de gestion.

Informacién adicional

2. CONCEPTO DEL GASTO:

Contratar las obras de adecuacion'y dotacion del sindicato SINTRAPROVUA.

TIPO DE GASTO VALOR
SERVICIOS DE CONSTRUCCION $ 30.863.162
MUEBLES, INSTRUMENTOS MUSICALES, ARTICULOS DE DEPORTE Y ANTIGUEDADES S 25.149.936
$ i
$ E
$ E

3. VALOR DISPONIBILIDAD TOTAL PRESUPUESTAL SOLICITADA
TENGA EN CUENTA QUE ALGUNOS PAGOS AL EXTERIOR GENERAN UNA AUTORRETENCION DE IVA, POR LO QUE DEBEN SER INCLUIDOS EN EL CONCEFTO RESPECTIVO.

VALOR (§) | $56.013.098 |

4. INFORMACION DEL BENEFICIARIO

"NOTA: NO RELACIONAR DENTRO DEL CONCEPTO DE GASTO BENEFICIARIOS, PROVEEDORES O PLAZOS:

*NOTA: EN CASO DE QUE EL PROCESOCOMPRENDA LA ELABORAGIONSIMULTANEA DEL REGISTRO PRESUPUESTALES NECESARIO CONOCER LA SIGUIENTE INFORMACION Y SIES
MAS DE UN BENEFICIARIO EN EL ESPACIO INFORMACION ADICIONAL COLOCAR EL MONTO CORRESPONDIENTE A CADA UNO (§1 ESTA DETERMINADO O LIQUIDADO):

Nombre Completo del Beneficiario

Tipo de Documento Namero

Nimero de Cuenta

e B )
o Daviplata: Tipo Entidad Bancaria

Email: ' Teléfono |
Informacion adicional

Firma del Solicitante Vo.Bo. del Ordenador deI\Gasto

Rectoria

i

(") Adicién: Sélo aplica en casos dende ocurra Ampliacién Presupuestal {ingresos y Gastos) del Prbyecro.




