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1. INFORMACION DEL SOLICITANTE

Nombre Dependencia CERENCIA

Proyecto
Nombre Solicitante
(Jefe Dependencia o Director Proyecto)

CATHERINE VAN ARCKEN MARTINEZ

Correo-e gerencia@saludtundama.gov.co Tel. (Exts) 3108809666

Informacidn adicional

2. CONCEPTO DEL GASTO:

CONTRATAR LA DOTACION HOSPITALARIA PARA LA EMPRESA SOCIAL DEL ESTADO SALUD DEL
TUNDAMA

3. VALOR DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL SOLICITADA
EN EL VALOR SOLICITADO SE DEBE CONTEMPLAR TODOS LOS IMPUESTOS A QUE HAYA LUGAR, COMO EL IVA

% 62.045.020,00 | (3 INCLUIR LA CONTRIBUCION ESPECIAL DEL 4X1,000)
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CATHERINE VAN ARCKEN MARTINEZ




