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JVB E.S.E.  HOSPITAL UNIVERSITARIO
Julio M6ndez Barreneche

NIT: 891.780.185-2

Santa Maria, 27 de Agosto del 2024

Doctora

LEDYS GALINDO MORALES

Profesional Universitario.

HUJMB.

Solicitud de CDP  1050

Sirvase   expedir   Disponibilidad    Presupuestal    por   concepto   de:
ADICION    AL    CONTRATO    YOLIMA    ROCIO    ALVAREZ    PENA
CD20242598 DE ESTA ESE.

Valor $ 4.000.000

I:-.:,lR±`E
LVIRA ANILLO ROMERO

Gerente (E).

Vo. Jarid Thomas Padilla
Jefe Oficina Asesora Jurldica Y Control Disci rlo.

CARRERA 14 No 23-42 Esquina -Santa Maria, Magdalena -Colombia
Tele: 4365007 Email: gerencia@hujmb.gov.co
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JULfo Mendez
BAFLRENECHE

ESE HOSPITAL UNIVERSITARIO JULIO IVIENDEZ BARRENECHE

NIT: 891780185
CARRERA 14 #23-42

4346262

ANO: 2024        NUMERO DEACUERDO: 004       FECHA: 27/08/2024

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPuESTAL No.1050

LA PROFESIONAL UNIVERSITARIA DE PRESUPUESTO

CERTIFICA

QUE EN  ELACTUAL PRESUPUESTO DE GASTOS DE LA VIGENCIA FISCAL DE Afqo EN CURSO,  EXISTE PARTIDA SUFICIENTE PARA DAR
CUMPLIMIENTO CON EL PRESENTE CONTRATO, ORDEN DE TRABAJO, CUENTA DE COBRO 0 FACTURAY/U 0TROS

ADICION AL CONTRATO YOLIMA ROCIO ALVAREZ PENA CD20242598 DE ESTA ESE.

VALOR: $ 4,000,000.00
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5ervlcios personales (personal asjstencial)
JEVA:iJuUM`L'^9uMVuEyp^Ef„B?^PHLiYFth9T„E

USUARIO IMPRIME: ANDRES JESUS ARMANDO GAMEZ AND

IMPRESO POR: Sistemas Citisalud SAS

ELABORADO FOR: ANDRES JESUS ARMANDO GAMEZAND


