INSTITUTQ MEXICAND DEL SEGURO SOCIAL

CERTIFICADC DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTAL FREVID
CONVALIDACION PRESUPUESTAL EN EL MOUULQ DS CONTROL DE COLIPROMISOS

SQLICITUD: 0000026380 - 2026

Cependencia Solictante: Doo3 Belegacion Hidalgo

SEi Services integrales

13010029 Oficina del OCAD HIDALGOD
Descnacion
Servicio Banco de Sangre
Fecha Impresidn: 2010772026 Fecha Validacién: 2710712026

Importe Cuenta Partida presupuestaria

Tota! Compromelida (en pesos) 5 15.200.000.0C 51331020 332031 SERV. INTEGRAL DE BANCO DE SANGRE

| FEB_ . mAR | asR | may | JuN [ oL [ _Aco sgp | oc
6ol 0.0 oo 0D0; c0l og_ 0.0] 20300 30400/ 302000 30400 35400

Esie documento de respalde presupuestario se emile con base en |a revision efectuada en el Médulo de Control de Compremisos del Sistema
Financiero PREI-Millenium, por lo que el monto sefialado se encuentra comprometido para dar inicio a las gestiones de adauisicion de tienes v
servicies previo cumplimiento del marco normativo vigente, siendo responsabilidad del area solicitante el desting y apiicacion de los recursos,

ig enterior con fundamento en los articulos 35 de |2 Ley Federal de Presupuesto y Responsabilidad Hacendaria, 25 y 45 fraccion [ll de la Lay de
Adquisiciones, Arrendamientos v Servicios del Sector Publico, 24 y 46 fraccion |1l de la Ley de Obras Publicas v Servicios Relacionados con las
Mismas, 8%, 744 y 148 del Reglamento Interior del IMSS y el numeral 7.2.10 de la Norma Presupuestaria del IMSS.
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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXD A DETALLE DE LINEAS DEL GERTIFICADO
CON VALIDACION PAESUPUESTAL EN EL MODULD DE CONTROL OE COMPROMISOS

UN: DO Na. SOLICITUD: ORUOUZE380 FECHA SOLICITUD: 270772026
’\":l !F.‘ucf\'.a Centto de B Linged de L radad 0 IF‘roybﬂo Fechace importe
Lires Cortable  Gosw _ Expiotation  Jrformacan Fresupuosta Original _

7 51331020 200210 13 130201 N 01082028 3.040,000.00

5133030 200270 13 13021 WA 0082028 3,040,000.00

3 51231020 00212 13 130201 NIA TI2025 3,040,000 00

4 51331020 200210 13 130201 R 012026 304000000

£ S1331020 200210 13 130207 A 01122026 3,040,000 00
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