
Usuario Solicitante:

Unidad ó Subunidad 
Ejecutora Solicitante:

INSTITUTO NACIONAL DE SALUD (INS)

Fecha y Hora Sistema: 2024-05-16-11:48 a. m.

19-03-00

MHmfgutier MATEO FELIPE GUTIERREZ PALMARINYReporte Certificado de Disponibilidad Presupuestal Comprobante

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

El suscrito Jefe de Presupuesto CERTIFICA que existe apropiación presupuestal disponible y libre de afectación en los siguientes “Ítems de afectación de gastos"

Numero: 29824 Fecha Registro: 2024-01-09 Unidad / Subunidad 
ejecutora:

19-03-00  INSTITUTO NACIONAL DE SALUD (INS)

Vigencia Presupuestal Actual Estado: Con Compromiso Tipo: Gasto Uso Caja Menor Ninguno

Valor Inicial: 30.800.000,00 Valor Total Operaciones: 17.306.667,00 Valor Actual.: 48.106.667,00 Saldo x 
Comprometer: 17.306.667,00 Vr. 

Bloqueado 0,00

SOLICITUD DE CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL AUTORIZACION DE ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

Número: 29824 Fecha Registro: 2024-01-09 Número: Modalidad de 
contratación: Tipo de contrato:

ITEM PARA AFECTACION DE GASTO

DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE RECURSO
RECURSO SITUAC.

19-03-00  INSTITUTO 
NACIONAL DE SALUD 
(INS)

C-1901-0300-16-20201C-1901039-02 ADQUIS. DE 
BYS - SERVICIO DE DIVULGACIÓN EN 
MONITOREO Y ORGANIZACIÓN DE LA RED DE 
BANCOS DE SANGRE Y SERVICIO DE 
TRANSFUSIÓN - FORTALECIMIENTO DE LA 
COORDINACIÓN DE LAS  REDES DE BANCOS DE 
SANGRE Y DE  DONACIÓN Y TRASPLANTES  
NACIO

Nación 10 CSF

FECHA 
OPERACION

VALOR INICIAL VALOR OPERACION VALOR ACTUAL SALDO X  
COMPROMETER

VALOR BLOQUEADO

2024-05-16 30.800.000,00 17.306.667,00

Total: 30.800.000,00 17.306.667,00 48.106.667,00 17.306.667,00 0,00

Objeto: VF CTO INS-CPS-691-2023. OBJ: Apoyar la consolidación, seguimiento y retroalimentación de la actividad de donación y trasplante de tejido óseo de donante vivo y membrana amniótica, así como brindar soporte de los procesos de 
la Red de Donacion y Tras

Firma Responsable
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