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ey :'m"'”." Solicitud de Certificado de Disponibilidad Presupuesial — Usuario Sclicianie. MHbvelsque BIVIANA ELISABETH VELASQUEZ
i 1 Comprobante Unidad ¢ Subumisas 16-01-02-005 NAL DE ASEGURAMIENTO EN

Ejecuicra Schicilanle: T

Facha y Hora Sistema. 10/12/2024 12:00:00 p. m.

SOLICITUD DE CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL
Numero.: 120924 Fecha Registro: 2024-12-10 Whieralds BB 16-01-02-005 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD 6
Estado.: Generado Valor Iniciak IDO.UOO.UDIVHInr Total Operaciones: 0,00|Valor Actual: 100.000,00
TEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO
005 ATENCION SALUD A-02-02-02-009 SERVICIOS PARA LA COMUNIDAD, SOCIALES Y PERSONALES |  FECHA OPERACION VALOR INICIAL VALOR OPERACION VALOR ACTUAL
Toul: 100.000,00 0,00 100.000,00
[obiete: CORDOBA SERVICIOS MEDICOS ESPECIALIZADOS DE OTORRINGLARINGOLOGIA Y OTOLOGIA, CPA 1052, SISCO 559080, PLAZO 30/03/2025 |

Firma Responsable




r

Certificada de Disponibilidad Presupuestal - Comprobante. Usuario Solicitante MHbvelsque BIVIANA ELISABETH VELASQUEZ ACEVEDO
Urudad o Subunidad 16-01-02-005 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD 6
Ejeculcra Salicilanta
Fetha y Hora Sislama: 10/12/2024 12:00:00 p. m.

m ﬂig}ﬂ

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

El suscrito Jefe de Presupuesta CERTIFICA que existe apropiacién presupuestal disponible y libre de afectacién en los siguientes “items de afectacién de gastos”
Numero: 129024 Fecha Registro: 2024-12-10 Unidad / Subunidad ejecutora: [16-01-02-005 REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD &
Vigencia Presupuestal Actual Estado: Generado Tipo: Gasto Uso Caja Menor Ningune
Valor Inicial: 100.000,00| Valar Total Operaciones: ’ 0,00|Valor Actual.: 1IJIJ.DCMJ.0(1I§-."lo X 100.000,00|Vr. Blogueado

Comprometer:

SOLICITUD DE CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL AUTORIZACION DE ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS
Nimero: 129924 Fecha Registro: ’zuzmz-m Numero: Modalidad de Inpn du contrate:
contratacién:
ITEM PARA AFECTACION DE GASTO
DEPENDENCIA POSICION CATALOGO DE GASTO FUENTE “Egm:gn SITUAC.
AUZGLUZ-D0S-003 SERVICTCS PARA EL COTIALD Uk i FECHA VALORINICIAL | VALOR OPERACION | VALOR ACTUAL SALDO X VALOR BLOQUEADO
005 ATENCION SALUD |, 2 ey yo HUMANA Y SERVICIOS SOCIALES Nacién 16 SSF Pl Gl e e
Total: 1ou.uuu,uui 0,00 100.000,00 100.000,00

[Objelo: CORDOBA SERVICIOS MEDICOS ESPECIALIZADOS DE OTORRINOLARINGOLOGIA Y OTCLOGIA, CPA 1052, SISCO 559090, PLAZO 30/03/2025

V(2 2ZEE e BT VA

Firma Responsable
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Nit: 811032059 V. 5000

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 6
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL Numero: 1307

ELJEFEDE LA: PRESUPUESTO

CERTIFICA:

Que en el presupuesto de gastos para la prasente vigencia fiscal, existe disponihilidad presupuestal por cuantiade CIEN MII PESOS M/CTE ***
$100,000.00 para amparar el compromiso Je st we! .gere Yiza omc 3c ermn  acc . Iacio

Por Concepto de: CORDOBA SERVICIOS AED1 J< ‘SPEC LI wsu. *DE 10 RANO 7" OL GIA® 2% LOGIK CI 1. ™
SISCO 559090, PLAZO *'""' .25

Estado: GRABADO - ESTE DOCUMENTO NO ES VALIDO
Area Solicitante: ATENCION SALUD SECCIONAL ANTIOQUIA
Nombre Solicitante: MY MARTHA LUCIA CANIZALEZ M

REGIONAL DE ASEGL AMIENTO N. 6 Pagina 1 de
10/12/2024 12:55:54
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Fecha Solicitud: 10/12/2024
Observaciones: REVISO:
Proyecto:
Y{AREA IMPUTACION PRESUPUESTAL DESCRIPCION VIGENCIA VALOR
TpoCla Cta Scta |Obg|Ord SordAux Recu|
01520200 ATENCION SALUD SECCIONAL | 0 [ 2 [ 020 |20 & [ | | [ 76 [SERVICIOS PARA LA COMUNIDAD, SOCIALES ¥ PERSONALES™ | 2024 I §100,000.00
ANTIOQUIA ! - !
TOTAL $100,000.00

Expedido a los 10 dias del mes de Diciembre de 2024 en la ciudad de MEDELLIN

f e O cms ¢y

CPS. BIVIANA VELASQUEZ ACEVEDD
RESPONSABLE DE PRESUPUESTO
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o Nit: 811032059 V. 5000

REGIONAL DE ASEGURAMIENTO EN SALUD No. 6
CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL Numero: 1308

EL JEFEDE LA: PRESUPUESTO

CERTIFICA:

Que en el presupuesto de gastos para la presenie vigencia fiscal, existe disponibilidad presupuestal por ruantia de SESENTA MILLONES DE PESQS
M/CTE *** $60,000,000.00 para ampara :co, yor s0QL Se eten re izar. Noss . ‘ermii  ace ‘ine .on:

Por Concepto de:  CORDOBA SERVICIOS AEDI D& SPEC LI . DE 10 RINO ™" 0L GIA® >0 LOGK CF .17,
SISCO 558090, PLAZO "' .25

Estado: GRABADO - ESTE DOCUMENTO NO ES VALIDO
Area Solicitante: ATENCION SALUD SECCIONAL ANTIOQUIA
Nombre Solicitante: MY MARHA LUCIA CANIZALEZ M

Fecha Solicitud: 10/12/2024
Observaciones: REVISO:
Proyecto:
[AREA IMPUTACION PRESUPUESTAL DESCRIPCION ~ VIGENCIA VALOR
o TpoCla (Cta [Scta|Obg|Ord |Sordux Recu| - B
01520200 QLETIOCé?J:QASALUDSECC]ONAL E | 2 ‘ 020 | w0 e | i 3 e |SERVICIOS PARA LA COMUNIDAD, SOCIALES Y PERSONALES® | 2025 | $60,000,000.00
B o TOTAL B T $60,000,000.00
Expedido a los 10 dias del mes de Diciembre de 2024 en la ciudad de MEDELLIN )
,%(Z/(/C/a/t/q . —

CPS. BIVIAKA VELASQUEZ ACEVEDO
RESPONSABLE DE PRESUPUESTO





