&

ALCALDIA DE
SANTIAGO DE CALI
L) Al

Fecha

JULIO 2020

Solicitud de Certificado de Disponiblidad Presupuestal {CDP)

Cordialmente Solicito la elaboracién del cerlificado de disponibilidad presupuestal con el presente ohjeto:

Prestar servicios de apoyo a la gestion det Proceso Servicios de Salud Pablica de la Secretana de Salud Plblica Municipal —
chikungunya, zika y otras Enfermedades Transmitidas por Veetores, en el entorno hogar, institucional o comuntano, en cumpl
LA PREVENCION, VIGILANCIA Y CONTROL DE VECTORES DE ENFERMEDADES EN EL MUNICIPIO DE CALFE,

Grupo de Salud Ambiental, en las actividades de centrol y prevencion del dengue,
limiento del proyecte denominada FORTALECIMIENTO DE LA GESTION PARA
FICHA BP 26002244

CENTRO i PROGRAMA
GESTOR FORDO (FICHA EBI) AREA FUNCIDNAL ELEMENTO PEP ACTIVIDAD (YEXTO) POSPRE VALOR
Apoyar el monitoreo y el
4145 4-1261 BP-26002244 41030010001 BP26002244/1/02/01/07 no:ﬁ_.c_ larvano en 2-3030267 7 725056
sumideros recolectores de
Se certifica gque o 7725056
* £l objeto a contratar contnbuye al cumphmento de la{s) actvidad(es) del nroyecto y su cadena de valor, y se esta dando cumpiimiento a la normatividad sectonal vigenle
* Las siguientes fechas atienden a la programacion del PAC, por lo tanto no son vinculantes a la forma de pago del centrato
Cuota N° Valor Proyeccion de pagos* L X
1 1.931.264 JULIO 2020 A \
2 1931264 £ AGOSTO 2020, .
3 1.931 264 / SEPTIEMBRE 2D~/
4 1.931 264 / OCTUBRE 2028 \£_ N
TOTAL 7 725 056 i AN A
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Cargo memuu:mmu_c Gipaide St Sybsecretana de Promocion, // i
Ambental — Cargo Préveneion ¥ Produceion de la Cargo|Secretana de Saud Publica Cargo C:. ad\dg/hpayy/a la Gestion-
VoBo Linea/ Salud Finantwfo
Equipo / Area

Nota: No se podra dar Certificados de Disponibilidad Presupuestal (CDP), sin la previa autonzacién por parte del Ordenador del Gasto




MUNICIPIO SANTIAGO DECALI
SECRETARIA DE SALUD
Certificado de Disponibilidad Presupuestal

CDP Nro 3500136629 Fecha de Contabilizacién: 23.06.2020
Fecha de Impresion  07.07.2020 Fecha Venc CDP . 31.12.2020
Cstado de Liberacién Contabilizado Pagina: 1 de 1

Deto de Bloqueo:

Descripcion: Prestar servicios de apoyo a la gestion en el Proceso Servicios de Safud Publica de la Secretaria de Salud Pablica Municipal # Grupo
e Salud Ambiental, en ef seguimiento operativo de las actividades de prevencidn, vigilancia y contso! de vectores en el municipio, en cumplimiento del
brovecto denominado FORTALECIMIENTO DE LA GESTION PARA LA PREVENCION, VIGILANCIA ¥ CONTROL DE VECTORES DE
ENFERMEDADES EN SANTIAGO DE CALI Con ficha BP-26002244 BP26222244.

Se certifica que a la fecha de expedicion del presente documento existe apropiacién y PAC con saldo disponible para crdenar gastos en gl codigo y
valor que se detalla a continpacidn:

ftem: 1 Vaior: 7.725.056 COP

Apropiacion: 4145/4-1261/23030267/4103001000L/BP260022441020107 SECHETARIA DE SALUD/Cuenias maasiras
sector salud/Campafia Directa Enferemedades de/fintervenciones de inspecc/Apoyar al

Proyeclo: BP-268002244/1/02/01/07 Apoyar & monitoreo y €l controt

Historial de Documenio:

Documenta Posicion Clase imporie recha Act. Importe
8500136629 D000 Original £3.06,2020 11.587.584,00
BE00136629 00001 Modificacion 07.07.2020 3.862.528.00
Total: 7.725.056 COR

Importe Total: La Suma de SIETE MILLONES SETECIENTOS VEINTICINCO MIL CINCUENTA Y SEIS PESOS
Valor: 7.725.056 COP
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