FROCTSQ DRICCIOMAMCNTO [STRATFLACO | E

prm . 0
4 ;
b | CERTIICACION §3§inn5_e¢i LNCIORAME NTY s S
- 1 e e —— . ¥ Y
FECHA L0 =)
- e |racoraus e
0T UNIIAG BE wa | e APORTERDELA FOMDOR ESFECIALER K18 ot
que |UNDADGUE| b racion | srovacTang | SO RUBRO | CREAGRRGACION DESCRIPCION DEL Gk YIC BRRVICIC | vaLon TR HACKOH 0 [mecuRs0
| wEcmeERE SERAC | PREBUPURITAL | PRESUPUSETAL MRCLLUIDG N A} G S [ | oy
EecuTa | OEL BASTO | CoMPRA | | | AT | VALOR TOTAL cant #TOTAL
== = = —— B = [
_ Stmacn pasa | FPVRE T LSOUCIU0 190 GB-262480543.0ECKS 1O b D0 8 _
% | A ULARSA “ o [FUM ST BOUICTTA SE REALLE CERTRIAI [ AN
o o 1 ¢ e s A D IINAAY lanua D ADQUISEIONES. QUE TENE FOR GBETC( S a5 TS 8700001
i i Py Nimte [FLSTATON DE BLAACOS MEDOMA )i
YLK v AL EAMLET AL b 2 AN D TACK BT D6
) - | S - e =~ e - 4 4 ey
e " . _ | . sa.!nl_ .

e - e » sk 3
Comunecacion Oficial Mo G- JUT4025482 DECES N S -

—" Wﬂ e u _ .
| vaLom ToTAL comTIRCACION ] | 95570 00,00
Q/J_uj V-su...lmr..ﬁ:a _Ncr,n O/.EJ V—:awl e _?c...r

AT JO6N SR RAKTRLA RIYERA

o YT 0N SAINEE RANTIA RIVERA ==l B
b, hroE  Ageauy ey rsatio P p..“vta.»\..l - adhe Sruioug , Aprded s et P o (el
— N
L~ 3
PR Np————— or réd
oy H‘é PREERTADCRA DE SALUD CLRAKN
N ~% T uemos 0ECES




Y = ™. | Reporte Salicitud de Certificado de Dispenibilidad Presupuestal - Usuano Solicitante MHdgomezb DORLEY ROSMIRA GOMEZ BARRIOS
_ Camprabante Unidad & Subumidad 16-01-02-007 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN

| i
; L Ejecutora Selictante
B \_. . Fecha v Hora Sistema 2024-04-08-2:45 p. m.
rerg) -&r ﬁ..t__.

SOLICITUD DE CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

Numera.: 43424 IFecha Registro: 2024-04-08 nam.“”.m_wm:,_”m._.meamum _a.afcmbﬂ REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD B
Estado.: Generado Valor Inicial: 95 570 ncoba—<m_n~ Total Operaciones; _ 0,00|Valor Actual: 95 570 000,00

ITEM PARA AFECTACION DE GASTO

DEPENDENGIA POSICION CATALOGO DE GASTO
007 ATENGION SALUD A-02:025023008- 008 SERVIGIRS| PARLIEUEILADC DEBASALUDIUMANALT FECHA OPERACION VALOR INICIAL VALOR OPERACION VALOR ACTUAL
SERVICIOS SOCIALES
Total: 95 570 000.00 000 95 570 000,00
Objeto; PRESTACION DE SERVICIOS DE SALUD QUE TIENE POR OBJETO MEDICINA FISICA ¥ REHABILITACION INTEGRAL PAA NO 158 13/03/2024
IT MIGUEL ANG| DRIGUEZ ANGARITA
JEFE OE CONTRATOS RASES 8
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CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

El suscrito Jefe de Presupuesto GERTIFIGA que existe apropiacion presupuestal disponible y libre de afectacién en los siguientes “items de afectacién de gastos”

Numero; 42724 Eecha Registro: 2024-04-08 Unidad { Subunidad ejecutora: |18-01-02-007 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD 8
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generada Tipo: Gasto Uso Caja Menor Ninguro
— : . R Saldo x
Valor Inicial: 95 570 000 CO|Valor Total Operaciones: _ 0.00[Valor Actual.: 95 570 000,00 Eomoromeiar: 95 570 000,00 [Vr. Blequeado
SOLICITUD DE CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL AUTORIZACION DE ADQUISICION DE BIENES ¥ SERVICIOS
Namera: 43424 Feeha Registra: Tomn‘o?om Numero; __._E_.,._E..:.h.nm Tmuu de contrato: M
contratacion:

ITEM PARA AFECTACION DE GASTO

DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE mmmunmwm SITUAC.
O07 ATENCION SALUD | -0 De-02-00s- Nacidn 15 SSF FECHA VALOR INICIAL VALOR OPERACION | VALOR ACTUAL SALDO X VALOR BLOQUEADO
LA SALUD HUMANA Y SERVIGIOS SOGIAVES yrorel ry. Ten
Total; 95 570 000,00 000 95 570.800,00

—OEmna“ PRESTACION DE SERVICIOS MEDICINA FISICA Y REHABILITACION - HABILITACION INTEGRAL UPRES DECES PAA NO 158 DEL 13-03-24

RESPONSAELE DE PRESUPUESTO
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nv REGIONAL DE ASEGURAMIENTO N. 8 Rageat [Fce °
Nit: 802016407 V. 5000

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 8
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL Numero: 222

EL JEFEDELA: PRESUPUESTO

CERTIFICA:

Que en el presupuesto de gastos para la presente vigencia fiscal, existe disponibilidad presupuestal por cuantiade NOVENTA 'Y CINCO MILLONES
QUINIENTOS SETENTA MIL PESOS M/CTE *** $95,570,000.00 para amparar &l compromiso que se pretende realizar como se determina a continuacion:

Por Concepto de: PRESTACION DE SERVICIOS MEDICINA FISICA Y REHABILITACION - HABILITACIONINTEGRAL UPRES
DECES PAA, NO. 158 DEL. 13-03-24

Estado: AUTORIZADO

Area Salicitante: ATENCION SALUD SECC ATLA
Nombre Salicitante: TC MANUEL LIZARAZO

Fecha Salicitud: 08/04/2024

Observaciones:

Proyecto:
AREA IMPUTACICN PRESUPUESTAL DESCRIPCION VIGENCIA VALOR |
TpolCla Cta Scta Obg Ord Sordiux Recu
11520400 ATENCION SALUD SECC ATLA 0 2 020 200 9 16  SERVICIOS PARA LA COMUNIDAD, SOCIALES Y PERSONALES* 2024 $85,570,000.00
TOTAL $95,570,000.00

Expedido a los 08 dias del mes de Abril de 2024 en la ciudad de BARRANQUILLA
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5l. KAREN PAOLA VARGAS OCHOCA

Jefe de Presupuesto



