INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

CERTIFICADO DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL PREVIO
CON VALIDACION PRESUPUESTAL EN EL MODULO DE CONTROL DE COMPROMISOS

SOLICITUD: 0000029050 - 2024

Dependencia Sclicitante: D001 Delegacion Guanajuato

SE} © Servicios Integrales

11A10010 M_OFICINAS DELEGACIONALES
Descripcion: PREVIO, COMPRAS LOCALES
Servicio: Hemodiélisis Extramuros
Fecha Impresion: 10/04/2024 Fecha Validacién: 08/04/2024

importe Cuenta Partida presupuestaria

Total Comprometido (en pesos): . $ 382,091,837.84 42061604 33901 Subcontratacion de servicios con terceros

COMPROMETIDO MENSUAL {en miaz de pozosy .
ENE FEB MAR ABR MAY JUN JUL AGO SEP. OoCT NOV I DIC .
0.0 0.0 0.0 142,976.9 26,870.5 23,1071 35,275.9 28,810.0 30,551.9 23,052.2 27.614.9' 43,8324

Este documento de respaldo presupuestario se emite con base en la revision efectuada en el Modulo de Control de Compromisos de! Sistema
Financiero PREI-Millenium, por lo que el monto sefialado se encuentra comprometido para dar inicio a las gestiones de adquisicion de bienes y
servicios previo cumplimiento del marco normativo vigente, siendo responsabilidad del area solicitante el destino y aplicacion de los recursos,

lo anterior con fundamento en los articulos 35 de la Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, 25 y 45 fraccion il de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios del Sector Piblico, 24 y 46 fraccién Il de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las
Mismas, 8°, 144 y 148 del Reglamento Interior del IMSS y el numeral 7.2.10 de la Norma Presupuestaria del IMSS.

CERTIFICADQ PREVIO

CONTRATO PREI
CONTRATO IMSS

IMPORTE : i ' §__382,091837.84
TRESCIENTOS OCHENTA Y DOS MILLONES NOVENTA Y UN MIL OCHOGIENTOS TREINTA Y SIETE PESOS 84/100 MN

n
ACT. DELIA GU, /DA SAIAS VERA
. \d . . .

Y Autorizs
TSR DE 1% JEFATURA DE SERVICIOS ADMINISTRATIVES

Y




