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INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

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

SOLICITUD: 0000021828 - 2023

Dependencia Salicitante: 00025 Delegacién San Luis Potosi
SEI Servicios Integrales
25010009 OFICINAS DELEGACIONALES
Descripcion:
Servicio: Cirugia Minima Invagion
Fecha Impresion: 11/10/2023 Fecha Validacion: 11/10/2023
Importe Cuenta Partida presupuestaria
Total Comprometido (en pesos): $ 4,249,829.31 42060419 33803 Servicios integrales

COMPROMETIDO MENSUAL (en milos da posos):

ENE FEB MAR | ABR MAY JUN JuL AGO SEP | ocT | nov DIC

00 . 0.0 0.0/ 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0 0.0] 4,249.8| 0.0

Este documento de respaldo presupuestarig se emite con base en la revision efectuada en el Madulo de Control de Compromisos del Sistema
Financiero PREI-Millenium, por lo que el mdnto sefialado se encuentra comprometido para dar inicio a las gestiones de adquisicién ce bienes y
servicios previo cumplimiento del marco nommativo vigente, siendo responsabilidad del drea 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 fraccién lll de la Ley de
Adquisiciones, Arrendamientos y Servicios ¢el Sector Publico, 24 y 46 fraccion Ill de la Ley de Obras Publicas y Servicios Relacionados con las
Mismas, 8°, 144 y 148 del Reglamento Interjor del IMSS y el numeral 7.2.10 de la Norma Presupuestaria del IMSS.

CERTIFICADO PREVIO

CONTRATO PREI
CONTRATO IMSS

IMPORTE : $ 4,249,829.31
CUATRO MILLONES DOSCIENTOS CUARENTA Y NUEVE MIL OCHOCIENTOS VEINTINUEVE PESOS 31/100 MN

Mtra. Marisol Mier Castillo

/
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Encargada\:oordinacidn de Abaslecimiento y Equipamiento

N




INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL

ANEXO A: DETALLE DE LINEAS DEL CERTIFICADO
CON VALIDACION PRESUPUESTAL EN EL MODULO DE CONTROL DE COMPROMISOS

UN:  D0025 No. SOLICITUD: 0000021828 FECHA SCLICITUD: 11/10/2023
Nro Cuenta Centro de Unidad de Unidad de EProye‘::lr.\ Fecha de Importe
Linea [Contable Costo Explotacién nformacion Presupuesto Original

1 42060419 200217 25 250101 N/A 01/10/2023 2,068,204.48

2 42060419 200217 25 250103 N/A 01/10/2023 687.942.65

3 42060419 200217 25 250201 NIA 01/10/2023 1,176,600.64

5 42060419 200217 25 250202 NIA 01/10/2023 317,081.54

froTALES 4,249,829.31 |




