SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E CODIGO: AP-CR-FT-001

| W

e Lo APOYO - GESTION DE RECURSOS FINANCIEROS VERSION: 09
L Centro Oriente ESE. FORMATO SOLICITUD DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL FECHA: 2025-06-12
Fecha de realizacién de la solicitud: 12/08/2026

DATOS DEL SOLICITANTE

Proceso solicitante:  |SUBRED INTEGRADA DE SERVICIOS DE SALUD CENTRO ORIENTE E.S.E. (Direccién Administrativa )

CONTRATAR LA ADQUISICION DE INSUMOS REQUERIDOS PARA EL PROCESO DE ETIQUETADO DE BIENES EN EL
Objeto: MARCO DE LA TOMA FISICA DE INVENTARIOS QUE SE ADELANTARA EN LA SUBRED INTEGADA DA SERVICIOS DE
SALUD CENTO ORIENTE E.S.E.

Rubro presupuestal

o 4212020100303 MATERIALES Y SUMINISTROS
Codigo y nombre:

Valor Solicitado en

; $12.756.800
numeros

Valor Solicitad . . . S e
AR SOREIAt el Doce Millones Setecientos Cincuenta y Seis Mil Ochgcaemos Pesos M/Cte. \

letras

Nombre y firma. Direccién Financiera: ) e T A

» ———Director Financiero

Nombre y firma. Subgerencia Responsable

Nombre y firma. Ordenador del Gasto:

/N

FIRMAS ( ! . PQ
Nombre y firma del Responsable del Proceso Car zenza Jaimia Mandtas Buehio
Dir

ra de Conlrafacién (E)

/

Correo electrénico del Resposable del Proceso contratacion@subredcentrooriente.gov.co
Nombre y firma de quien elabora %

Yois Parada Abril
Correo electrénico de quien elabora compras2@subredcentrooriente.gov.co

NOTA I: De conformidad a lo establecido en Resolucion SDH-000191 del 22 de septiembre de 2017 se adopta y consolida el
Manual de Programacién, Ejecucion y Cierre Presupuestal del Distrito Capital, Modulo2.Numeral 3.5.2.
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