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Fecha de solicitud: dia 25 mes 09 ano 2023

Tipo de Solicitud: Expedicién Adicién Reduccion Liberacién X_ Modificacion __

Clasificacion del gasto: FUNCIONAMIENTO _X_ INVERSION ___

Objeto: Contratar el Servicio de Informacién Anticipada de Viajeros (APIS - por sus siglas en inglés
Advance Passenger Information System), consistente en la recepcion, validacion, transmision e
incorporacion a las bases de datos de Migracion Colombia, de todos los datos de pasajeros y
tripulaciones que integran la industria del transporte aéreo Regular y No Regular, que ingresen y
salgan del Territorio Nacional (incluyendo operaciones de transito, trasbordos o trasferencias de
pasajeros)

Rubro Nacion RC Propios RC
IA-02 ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS 0.00 0 141,527,441.00 21
IVALOR DE LA SOLICITUD 141,527,441 _oq

Justificacion:  Mediante Registro presupuestal No. 145423 del 15 de agosto de 2023, se afecto el
CDP 35823 del 20 de abril de 2023 por la suscripcién del contrato No. 173 - 2023, por tanto se hace
necesario liberar la diferencia por valor de $ 141.527.441.

Jefe Dependencia Solicitante

Firma .1',’ =

Nombres y Apellidos HERNANDEZ ARANGO MARTHA
Cargo SUBDIRECTORA GENERAL

Ordenador del Gasto

Firma /Z —

Nombres y Apellidos NINO CORREDOR RIGOBERTO
Cargo SECRETARIO GENERAL

No Solicitud CDP *NSCDP* No CDP *CDP*
Consecutivo PAABS No N/A Version PAABS N/A
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