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* VALOR: $

* (Valor solo en Números)

AUTORIZADO: 

E.S.E. HOSPITAL LOCAL ZONA BANANERA - MAGDALENA                                                                          

FORMATO ÚNICO PARA SOLICITUD DE CERTIFICADO DE 

DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL 

I- Información General 

FECHA:

OBJETO:

FIRMA SOLICITANTE

ORDENADOR DEL GASTO

Servicio especial de recolección, transporte, incineración y disposición final en celdas de seguridad para el almacenamiento seguro y

confiable de las cenizas provenientes del tratamientos de residuos hospitalarios, químicos, lámparas halógenas, electrónicos y similares

peligrosos generados en la atención en salud y otras actividades en la E.S.E. Hospital Local Zona Bananera. 

4,500,000.00


