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1. INFORMACION DEL SOLICITANTE

Nombre del proceso Almacén
Nombre del solicitante (lider de proceso) Wilmar Giraldo Berrio (Técnico administrativo
Almaceén)

2.

OBJETO DEL GASTO

“Adquisicion de insumos de aseo, papeleria, cafeteria y otros requeridos para el buen funcionamiento de la institucion
y con el fin de dar cumplimiento a los objetivos misionales de ese Bello salud”

CODIGO RUBRO PRESUPUESTAL DESCRIPCION RUBRO VALOR
PRESUPUESTAL
2.1.2.02.01.003.002 Papeleria - impresos - publicaciones - $102.000.000
otros
" 2.1.2.02.01.003.003 Elementos de Aseo  $84.000.000 T
2.1.2.02.01.002.01 Elementos de cafeteria $1.000.000

3. VALOR DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL SOLICITADA

[ VIGENCIA (ANO): | 2025 |
EN NUMEROS EN LETRAS
VALOR $187.000.000 Ciento ochenta y siete millones de
pesos M/L
VALOR IVA
VALOR TOTAL $187.000.000 Ciento ochenta y siete millones de
DISPONIBILIDAD pesos M/L
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