22/7/26, 2:35 p.m. CERTIFICADO DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL

HOSPITAL REGIONAL- ALFONSO JARAMILLO CERTIFICADO

"' SALAZAR - EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO DISPONIBILIDAD
\y Nit. 890701718-7 PRESUPUESTAL

Atfor 0SBl Regional AV LOS FUNDADORES 2 111 - Tel:6082564187 No. 2026003160
22/07/2026

EL RESPONSABLE DE PRESUPUESTO
CERTIFICA:

Que en el presupuesto del(la) HOSPITAL REGIONAL- ALFONSO JARAMILLO SALAZAR - EMPRESA SOCIAL DEL
ESTADO de la presente vigencia fiscal del 2026, existe CERTIFICADO DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL, con la
siguiente denominacion:

Concepto : COD-1137-2026 COMPRA DE INCUBADORA DEBLE CABINA PARA UCI NEONATAL ( OTRAS COMPRAS (24010101) )

Rubro Descripcion Valor
2 Gastos
21 Funcionamiento
212 Adquisicion de bienes y servicios
21201 Adquisicion de activos no financieros
2120101 Activos fijos
2120101003 Maquinaria y equipo
212010100306 Aparatos médicos, instrumentos 6pticos y de precision, relojes
21201010030601 Aparatos médicos y quirirgicos y aparatos ortésicos y protésicos $38.675.000.00

Clasificacion Central del Producto: 4419303
Fuente Financiacién: 1.2.1.0.00 Vigencia: Vigencia Actual

TOTAL: $38.675.000.00

SON
TREINTAY OCHO MILLONES SEISCIENTOS SETENTAY CINCO MIL PESOS M/CTE

Tipo de Documento: Disponibilidad Presupuestal
Fecha de Saldo:
Saldo: 0.00

El presente certificado se expide a solicitud del(la) Dr(a) NELLY BELEN ARSUZA MENDOZA

Expedido en el municipio de LIBANO, a los 22 dias del mes de Julio de 2026 para efectos del control

presupuestal.
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CESAR AUGUSTO MARTINEZ MUNOZ COORDINADOR FINANCIERO
PROFESIONAL ADMINISTRATIVO FINANCIERO
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NELLY BELEN ARSUZA MENDOZA
AGENTE ESPECIAL INTERVENTORA
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