
SOLICITUD DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL 

OBJETO: 

PRESTACIÓN DE SERVICIOS INTEGRAL DE VIGILANCIA Y SEGURIDAD PRIVADA PARA 

LAS SEDES DE LA CORPORACIÓN AUTÓNOMA REGIONAL DE RISARALDA – CARDER Y 

DE LAS QUE SEA LEGALMENTE RESPONSABLE. 

 

IMPUTACIÓN PRESUPUESTAL  

No. y NOMBRE DEL PROGRAMA 02 – ADQUISICIÓN DE BIENES Y SERVICIOS 

CÓDIGO y NOMBRE DEL PROYECTO 02.02. ADQUISICIONES DIFERENTES DE ACTIVOS 

No. y NOMBRE DE LA 
ACTIVIDAD y SUBACTIVIDAD 

 
CÓDIGO PRESUPUESTO 

TIEMPO: Marque con X 
Días calendario ( ) 

Días hábiles ( ) 
Meses (X) 

 
 

VALOR ($) PLAN DE ACCIÓN 

N.A. 

2.2.2.8.5.2 

Servicio de investigación 

y seguridad 

 
 

12 

$ 
746.516.242 

 

No. y NOMBRE DEL PROGRAMA 03 – Transferencias Corrientes 

CÓDIGO y NOMBRE DEL PROYECTO 03.13 Sentencias y conciliaciones 

No. y NOMBRE DE LA 
ACTIVIDAD y SUBACTIVIDAD 

 
CÓDIGO 

PRESUPUESTO 

TIEMPO: Marque con X 
Días calendario ( ) 

Días hábiles ( ) 
Meses (X) 

 
VALOR ($) 

PLAN DE ACCIÓN 

N.A. 3.13.1.1 Sentencias 12 $12.478.935,50 

 

No. y NOMBRE DEL PROGRAMA 6.3202 Conservación de la biodiversidad y sus servicios 

ecosistémicos 

CÓDIGO y NOMBRE DEL PROYECTO 6.3 Gestión de la plataforma ecológica departamental EEPD. 

No. y NOMBRE DE LA ACTIVIDAD y 
SUBACTIVIDAD 

 
CÓDIGO 

PRESUPUESTO 

TIEMPO: Marque con X 
Días calendario (X ) 

Días hábiles ( ) 
Meses (X) 

 
 

VALOR ($) 

PLAN DE ACCIÓN 

Actividad 1: Conservación, restauración 
y recuperación de ecosistemas, áreas 
protegidas y corredores ambientales. 
Subactividad 3. Fortalecer el Sistema 
Departamental de Áreas Protegidas y 
suelos de protección 

2.2.2.8.5.2 

Servicio de 

investigación y 

seguridad 

 
 
 

12 

 
 
$12.478.935,5 

Rec. 28 
 

SUPERVISOR / INTERVENTOR SUGERIDO 

MARÍA CRISTINA GALVIS VALENCIA 

 

 

 

________________________________________________ 

NOMBRE: LAURA MARCELA HINCAPIE MUÑOZ 
CARGO: Secretaria General 
 
 

___________________________________ 

NOMBRE: JULIO CESAR GOMEZ SALAZAR 
DIRECTOR GENERAL  
 

ESPACIO PARA DILIGENCIAMIENTO DE LA OFICINA ASESORA DE PLANEACIÓN  

Recurso Presupuestal: ____20 / 28__ 

No. Ficha: ______964_____________     Fecha. ______Julio 30 de 2025________ 

 


