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. 72
La Paz, 12 de abril de 2023

Sefiora:

Lic. Juana Patricia Jiménez Soto i
VICEMINISTERIO DEL TESORO Y CREDITO PUBLICO
MINISTERIO DE ECONOMIA Y FINANZAS PUBLICAS
Presente.

REF.: DEPOSITO B.C.B. POR INCAPACIDAD TEMPORAL — CAJA NACIONAL DE SALUD

De mi mayor consideracion:

Ponemos en conocimiento de su Autoridad que se ha realizado como corresponde los depositos en el Banco Central de
Bolivia por concepto de incapacidad temporal a favor del Ministerio de Economia y Finanzas Publicas, afectando a la
CUT y la Libreta N° 00099021001 TGN-RECURSOS ORDINARIOS (3987) de acuerdo al siguiente detalle:

N° C.P. N° IMPORTE"
VALIDADO N° MOVIMIENTO CHEQUE BS. DETALLE
P -0971 2102815 0031606 162.600,07 SUBSIDIOS INCAPACIDAD TEMPORAL

ENERO A ABRIL GESTION 2022, DIST. UNCIA

SUBSIDIOS INCAPACIDAD TEMPORAL
P - 0859 2100235 003143 163.237,76 OCT Y DIC GESTION 2020, REG. LA PAZ
MARZO A DICIEMBRE GESTION 2021, REG. LA PAZ

SUBSIDIOS INCAPACIDAD TEMPORAL
P -0858 2100237 0031431 638.010,88 FEBRERO GESTION 2021, REGIONAL LA PAZ
ENERO A JUNIO GESTION 2022, REGIONAL SUCRE

SUBSIDIOS INCAPACIDAD TEMPORAL

P - 0857 FEB, MAR, ABR, MAY, JUN, JUL, SEP Y OCT. GESTION 2021,
2100239 0031432 1.128.977,61 REGIONAL POTOSI

MARZO GESTION 2021, REGIONAL SANTA CRUZ

Sin otro particular, saludamos a Usted con las consideraciones mas distinguidas.
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N
wcsmmlsr%’\ge'ﬁoygw %AssopggLICAS
DIRECCION Genera e SREDITO P
+ DEPROSRAMACION Y 03ESAGiONES e, Tesopo

Atentamente,

—
T T TONOMIA Y
s ERIO DE LUCh "—\
W"N‘FSJM. |ZAS PUBLICAS

VIcEMING D DEE TEuonQ Y CREDITO PUBLICC

..................

Dr. Ugefel Boris Claure Ignacio
GERENTE GENERAL
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inidad Fiecurora ¢ OFC  QFICIER CENTRAL oz Numera de Comprobante : 401
God.ran, : 3 P fod. Fran.Resp. Fecha del Comprobante : 1%/
Nonzda @ BSS EOLIVIANOS Tipo de Cambio 8.9 Docuzento Respalds
COBISD  PART.  CODIGC CHEQUE D PARCTALES DEBE HEBEER
PRESUP. FPRESUP. CONTABLE §RO i
38200020 TRARSFERENCIAS MIN SALUD - OFC
360 Otras Perdidas v Devoluciones
%2 2121000 Jevoluciones b 1,128,977.61
2120600 DOCUMENTOS ¥ ZFROTOS & PAGAR A C. D.
21721000 Docunenios a Pagar Comercialss C.F D 1,178,977.61
NEFPIZ NIN.ECONOMIA FINANZAS PUR.(SUBS.ERF.) @ 1,128,977.61
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ABTE BE CoEvABIL

(2]

Tipo de Cambio @ 8.9¢
CODIGO PR m/x‘ CHEQUE DESCRIPCION D
mvr,s;u» mq* > Z6UTABLE K20, LAS CUENTAS
ooﬂ'\":.& / TRANSFERENCIAS WIN SALUD - 0FC

§50

961

{Otras Pardidas vy Devoluciones
Devoluciones

2120006 DOCUMENTOS V EFECTOS & PACAR

2121000 Documentos & Pazar Comercia
NEFP202 YN, ECONOMIA FINANZAS PUB.{SU

1111000 CAJA ¥ BANCOS

{11200 . Cias.Clzs. en Laacos {104
BUEGEO 3 \3 ‘ /4 3 2 BANOG UHIGH §. 4. (0TA CTE BGRE

CHEQUE A LA 6/ BANCO CENTRAL DE BOLIVIA - CUENTA UNICA DEL TESORO N°398706900
NOTA: UNA VEZ REALIZADO EL PAGO REMITIR UNA COPIA DEL COMPBTE. DE DEPOSITO AL DPTO.NAL.
DE AFILYACION EN CUMPLIMIENTO AL MEMORANDUM N° Q702 DE 23/02

Rereficiaric 800, CTRAL.DE BOLIVEA-THC,

Fugnte de Pinanciamiznic
Organismoe Fiaapciader

TEER.

APROSED0

/2023 DE LA GAF.
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i

D 1,128,977.6!

D 1,118,977.61

‘D 1,128,977.61

i 1,128,977.51
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K0091-2023

MEMORANDUM
DE : JEFATURA DPTO. NAL. DE CONTABILIDAD a.i.
A : Sr. Marco Antonio Lascano Lépez

FUNCIONARIO DPTO. NAL. DE CONTABILIDAD
FECHA : La Paz, 27 de febrero de 2023

REF. : INSTRUCCION

En atencion a memorandum N° 702 de Gerencia Administrativa Financiera y de acuerdo a
Certificacion y Registro Presupuestario del Departamento Nacional de Presupuestos, recibido el dia
de hoy 27 de febrero del afio en curso; se remite adjunto a la nota DNA-SIT-32 de 03/02/2023 del
Departamento Nacional de Afiliacion, los antecedentes del Resumen de Planilla de Incapacidad
Temporal presentadas por las diferentes Entidades Publicas de la Regional Potosi y de la Direccidn
Departamental de Educacién de la Regional Santa Cruz, correspondiente a los meses de Febrero,
Marzo, Abril, Mayo, Junio, Julio, Septiembre y Octubre/2021 por Bs.1.128.977,61 (UN MILLON
CIENTO VEINTIOCHO MIL NOVECIENTOS SETENTA Y SIETE 61/100 BOLIVIANOS).

Al respecto, se le INSTRUYE:
1. Efectuar el Registro Contable (A.D.)
2. Posteriormente elaborar el Comprobante de Pago (C.P.) a nombre de la Cuenta Unica del

Tesoro General del Estado

Atentamente.

-
—

- G SRSl R e
Lic. José L@\Pary Maldonado
JEFE DPTO\NACIONAL DE CONTABILIDAD a.i.

Adjto : H.R. EXT N° DNA238 y documentos en fs.1,758
cc : Archv./Cron./Priv.
jm/
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Unidad Bjecutora : OFC  OFICINA CENTRAL
Cod.Tran, : 02 Compromiso

COMPROBANTE DE CORTABILIDAD

Cod.Tran.Resp. :

Fecha: 27/02/2023
Hora : 10:88:11
Pagina fo. 1

b

Humero de Comprobante : 001200
Fecha del Comprobante : 27/02/2023
Documento Respaldo : C0L79

Noneda : BSS  BOLIVIANOS Tipo de Camhio :  6.96
CODIGO  PART.  CODIGO CHEQUE DESCRIPCION DE D/ PARCIALES DEBE HABER
PRESUP. PRESUP. CORTABLE NRO. LAS CUENTAS i
98200020 TRANSPERENCIAS MIN SALUD - QFC
960 Otras Perdidas v Devoluciones
962 Devoluciones D 1,128,977.61
1,128,977.61 0.00
(S
= REC, 2
i F
Beneficiario : €179 €.U.T. DEVOL.INC.TEMP. 2021 Descripcion fransaccion : N/REG.PRESUPUZSTARIO P/DEVOLUCIONES
SUBS. INCAPACIDAD TEMPORAL INTERIOR
Fuente de Financiamiento : 20 Recursos Especificos CORRESPORDIENTE & LA GESTION: 2021

Organismo Financiador : 230 Otros Recursos Especificos

MEKO.§00702 23/02/2023 6.A.F., NOTA
CITE DNA.SIT-032/2023 DE 03/02/2023
$ 0 N: UN MILLON CIEKTQ VEINTIOCHO
MIL NOVECIENTOS SETENTA Y SIEIE
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c \, 61/100 BOLIVIAROS. > 71
\\ ‘ ./l 7 B0J. !
. L \\ A N\ \
Jacinta Baltazar Oto AU ’
gNAOLI n/:A PRESUPUEST?\CI;IO i\)\ ‘3?—
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C.) CAJA NACIONAL DE SALUD

l%? Departamento Nacional de Presupuestos

o CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
MOMENTO PREVENTIVO - PROCEDENTE

Direccion Administrativa: ADMINISTRACION CENTRAL Unidad Ejecutora: OFICINA CENTRAL
Actividad: GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA SubActividad: DPTO. AFILIACION
MEMO.N°0702
. . - P/ DEVOLUCIONES POR SUBSIDIO INCAPACIDAD TEMPORAL INTERIOR CORRESPONDIENTE A
Cite:  G.A.F. DE Fecha: 27 de Febrero 2023 Referencia: GESTION 2021 - CUENTA UNICA DEL TESORO C.U.T. .
23/02/2023
FORMA P. TOTAL
N D.A. U.E. | PROG | PROY AC\T POA | PARTIDA | CANTIDAD MANEJO CONCEPTO UNITARIO CERTIFICADO SALDO
1 0010 0020 98 000 020 0 96200 1.00 GLOBAL oL ea ~ SURSIDIO IHCAPACIDAD 1,128,977.61 1,128,977.61 26,142,478.54
TOTAL 1,128,977.61
Glosa: PRESUPUESTO APROBADO POR LEY 1493 DE FECHA 17-12-2022.
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CAIJA NACIONAL DE SALUD

OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA) « APARTADO 9572 « www.cns.gob.bo

REPARTICION: i o CITE N° 7 0 2
f L j :’;- v Ve
) PN

GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA AR \
L7 efBd
MEMORANDUM LA * a3y T A
{ Jx ,zg ;} L'&\/ ol ‘t !
1 \ 3
DE : GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA VA ‘ G
A : Lic. Adriana Al|c1c1 Slerro Claros N T ML
JEFE a.i. DEPTO. NAL. DE PRESUPUESTOS i i
FECHA - La Paz, 23 de febrero de 2023
REF. : SOLICITUD CERTIFICACION Y ASIGNACION PRESUPUESTARIA POR
SUBSIDIO DE INCAPACIDAD TEMPORAL - INTERIOR (POTOSI - SANTA
CRUZ

Cursa en esta Gerencia la Hoja de Ruta N° DNA 238, con nota Cite N° DNA-SIT-32 recepcionada
en fecha 22/02/2023 a través de la cual el Departamento Nacional de Afiliacion remite las
calificaciones descritas en el “Resumen de Planilla de Incapacidad Temporal” correspondientes
ala Administracion Regional Santa Cruz por el mes de marzo de 2021 y la Administracion Regional
de Potosi de los meses de febrero a octubre de la gestién 2021, presentadas por las Entidades
PUblicas del interior del Pais.

En consecuencia, previa revisién minuciosa de antecedentes y en estricta sujecion a la normativa
vigente, agradeceré a usted proceder con la Certificacion y el Registro Presupuestario por el
monto solicitado de Bs. 1.128.977,61 (UN MILLON CIENTO VEINTE OCHO MIL NOVECIENTOS SETENTA
Y SIETE 61/100 BOLIVIANOS) posteriormente remitir al Departamento Nacional de Contabilidad
para la elaboracién del Comprobante de Pago y subsiguientemente a la Divisidn de Tesoreria
para la emisién del cheque y pago a nombre de la CUENTA UNICA DEL TESORO (C.U.T.) de
acuerdo al cuadro adjunto en nota Cite N° DNA-SIT-32, una vez efectuado el pago remitir una
copia del comprobante de depdsito al Departamento Nacional de Afiliacién, si corresponde.

En caso de existir alguna observacion en los antecedentes, derivar a la Unidad solicitante para
las correcciones pertinentes. ;
el

Sin otro particular, saludo a usted atentamente.

D)

W B

Ing. Rnccrdo\AteJondro Bemcl del Carpio
DL FEB 202 GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.i

. ‘ Form. O&M -1

Adj. H.R. N° DNA 238 con 1755 Fojas. &D )

C.c. Arch,/Cron,/Priv.

RABC/mit 1756 .
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CAJA NACIONAL DE SA
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OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA] + APARTADO 9572 - www.
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MEMORANDUM
DE : JEFATURA DPTO. NAL. DE CONTABILIDAD a.i.
A : Sr. Marco Antonio Lascano Léopez
FUNCIONARIO DPTO. NAL. DE CONTABILIDAD
FECHA : La Paz, 27 de febrero de 2023
REF. : INSTRUCCION
En atencién a memorandum N° 703 de Gerencia Administrativa Financiera y de acuerdo a
Certificacion y Registro Presupuestario del Departamento Nacional de Presupuestos, recibido el dia
de hoy 27 de febrero del afio en curso; se remite adjunto a la nota DNA-SIT-31 de 09/02/2023 del
Departamento Nacional de Afiliacion, los antecedentes del Resumen de Planilla de Incapacidad
Temporal presentadas por el Tribunal Departamental de Justicia de la Regicnal La Paz y la Direccion
Departamental de Educacién Chuquisaca de la Regional Sucre, correspondiente a los meses de
Febrero/2021 y Enero, Febrero, Marzo, Abril, Mayo, Junio/2022 por Bs.638.010,88 (SEISCIENTCS
TREINTA 'Y OCHO MIL DIEZ 88/100 BOLIVIANOS).
Al respecto, se le INSTRUYE:
1. Efectuar el Registro Contable (A.D.)
2. Posteriormente elaborar el Comprobante de Pago (C.P.) a nombre de la Cuenta Unica del
Tesoro General del Estado
Atentamente.
\_5 TSN
\‘ s \\ Eg‘ & B "/‘,
\ ‘Lic. José Luis®Pary-Maldonado AN
JEFE DPT\O. NACIONAL DE CONTABILIDAD a.i. o
)
Adjto : H.R. EXT N° DNA236 y documentos en fs.642 <
c.ci . Archv./Cron./Priv.
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Unidad Ejecutora : OFC  OFICINA CENTRAL
Cod.Tran. : 02 Compromisa  Cod.Tran.Resp. :
Noneda : BSS  BOLIVIANOS

COMPROBANTE DE CONTABILIDAD

Tipo de Cambio :  6.96

. Fecha: 27/02/2023
Hora : 10:47:13
Pagina No. 1

Humero de Comprobante : 001197
Fecha del Comprobante : 27/02/2023
Documenta Respaldo : C0178

CODIGO  PART.  CODIGO CHEQUE DESCRIPCIOF DE D/ PARCIALES DEBE HABER
PRESUP. PRESUP. CONTABLE 1RO. LAS CUENTAS i
98200020 TRANSFERERCIAS MIN SALUD - OFC
960 Otras Perdidas y Devaluciones
%62 Davoluciones D 638,010.88
638,010.88 0.00
gt
i T e
Ci7¢ C.U.T. DEVOL.INC.TEMP. 21/2Z Descripcion fransaccion : K/REG.PRESUPUESTARIO P/DEVOLUCIONES

Beneficiario :

Fuente de Financiamiento : 20 Recursos Especificos
Organisno Financiador : 230 Otros gecursos Espscifices

SUBS. INCAPACIDAD TEMPORAL INTERIOR
CORRESPOND. & GESTIONES: 2021 Y 2022
MEMO.§O0T03 23/02/2023 6.4.7., HOTA
CITE DHA.SIT-031/2023 DE 09/02/2023
§ 0 N SEISCIENTCS TREINTR Y OCHO
MIL DIEZ  83/100  BOLIVIANOS. 0

\\‘/UJ} BoJ. bb‘g‘;‘
acinta Baltazar Otoya TN
ANAUST PRESUPUESTARlO
DE PRESUPLESTOS ; Zé
BLABORZD0 1. crONAL SEREFRAND ! il — - -




NG) CAJA NACIONAL DE SALUD
“l Departamento Nacional de Presupuestos
Ar.

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
MOMENTO PREVENTIVO - PROCEDENTE

Direccion Administrativa: ADMINISTRACION CENTRAL Unidad Ejecutora: OFICINA CENTRAL
Actividad: GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA SubActividad: DPTO. AFILIACION
MEMO.N°03703
e: . : - P/ DEVOLUCIONES POR SUBSIDIO INCAPACIDAD TEMPORAL INTERIOR CORRESPONDIENTE A
Gy S 06 Fesh: ZFde Gebreon 02 Referencia: GESTIONES: 2021 2022 - CUENTA UNICA DEL TESORO C.U.T.

FORMA P. TOTAL
N | DA. U.E. | PROG | PROY | ACT POA | PARTIDA | CANTIDAD MANEJO CONCEPTO UNITARIO CERTIFICADO SALDO
1| o010 | o020 08 000 020 0 96200 1.00 GLOBAL T e o e CUROIOCARACIAD 638,010.88 638,010.88 27,271,456.15
TOTAL 638,010.88}
Glosa:

PRESUPUESTO APROBADO POR LEY 1493 DE FECHA 17-12-2022.

C>

4 ( 2 K [N
; /g/(l [,{ ( e s ’/(. ’/ V>
Jacinta Battazar Otfoya L (3 ! /
ANALISTA PRESUPUESTARIO ) \ /]

710 t30 DE PRESUFUESTOS 7
(E o de ALIONAL DE GAL'. 1
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CAJA NACIONAL DE SALUD

OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA) « APARTADO 9572 » www.cns.gob.bo

REPARTICION: / crene 70 3

GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA AT
MEMORANDUM - NG

£/ RECIBIDG
GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA I 5
L1 €4 red 2023 [
Lic. Adriana Alicia Sierra Claros |52 J
JEFE a.i. DEPTO. NAL. DE PRESUPUESTOS (e &)
Qe
La Paz, 23 de febrero de 2023 i G AT o

SOLICITUD CERTIFICACION Y ASIGNACION PRESUPUESTARIA POR
SUBSIDIO DE INCAPACIDAD TEMPORAL - INTERIOR (LA PAZ-SUCRE)

Cursa en esta Gerencia la Hoja de Ruta N° DNA 236, con nota Cite N° DNA-SIT-31 recepcionada
en fecha 22/02/2023 a través de la cual el Departamento Nacional de Afiliacion remite las
calificaciones descritas en el “Resumen de Planilla de Incapacidad Temporal™ correspondientes
a la Administracién Regional La Paz por el mes de febrero de 2021 y la Administracién Regional
de Sucre de los meses de enero a julio de la gestion 2022, presentadas por las Entidades Publicas
del interior del Pais.

En consecuencia, previa revisibn minuciosa de antecedentes y en estricta sujecion ala normativa
vigente, agradeceré a usted proceder con la Certificacién y el Registro Presupuestario por el
monto solicitado de Bs. 638.010,88 (Seiscientos treinta y ocho mil diez 88/100 Bolivianos)
posteriormente remitir al Departamento Nacional de Contabilidad para la elaboracion del
Comprobante de Pago y subsiguientemente a la Division de Tesoreria para la emision del cheque
y pago a nombre de la CUENTA UNICA DEL TESORO (C.U.T.) de acuerdo al cuadro adjunto en

nota Cite N°

DNA-SIT-31, una vez efectuado el pago remitir una copia del comprobante de

depésito al Departamento Nacional de Afiliacién, si corresponde.

En caso de existir alguna observacién en los antecedentes, derivar a la Unidad solicitante para

las comrecciones pertinentes.

Sin otro particular, saludo a usted atentamente.

AT
T
QLo

> SN
/S BALTAZAR D)
OTOYA S

RABC/mijt

Ing. Ricardo Alejandro Bernal del Carpio

13 FEg m GERENTE ADMIMISTRATIVO FINANCIERO a.i.
3 *

Adj. H.R. N° DNA 236 con 639 Fojas.
C.c. Arch,/Cron,/Priv. 6 4 0
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CAJA NACIONAL D E SALUD

OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA) - APARTADO 9572 - www.cns.gob.bo

adamento. Nacionaf de Afiliaciin
~f

CITE N°

pNA- ST -5 1 - =

REPARTICIOi

La Paz 9 de Febrerc de 2023

Sefior

Ing. Ricardo Alejandro Bemal del C arpio

CLRL’\"]'}L ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.i.
CAJA NACTONAL DE SALUD

Presente. -

7 90/2022 de las Regionales de La Pazy
el “Resumen de Planilla de lncapacidad

Mediante Cites: UARLP 080 /2022, SAR €0, 49, 75, 85, 8
Sucre, en las cuales remiten las calificaciones descritas en
Temporal”, en las que establecen los montos para sroceder al Reembolso, determinados una vez

.4)1,,

revisados por los responsables que suscriben cada uno de ellos, conforme a Ias solicitudes
presentadas por las Instituciones Piblicas; una vez revisados en segunda instanciz remitimos los
antecedentes que respaldan para proseguir el tramite del reembolso y sea en la Cuenta Unica del
Tesoro General del Estado de acuerdo al siguienta cuadro:

RESUMEN CALIFICACION CERTIFICADOS INCAPACIDAD TEMPORAL INTERIOR
FEBRERO 2021 Y ENERO A JUNIC 2022

TRIBUNAL DEPARTAMENTAL DE JUSTICIA DE

T feb-2l | apaz 8.043,31]
DIRECCION DEPARTAMENTAL DE

2| VRE ®®22 | EDUCACION CHUQUISACA 4.918,80
tob.gs | DIRECCIGN DEPARTAMENTAL DE

3 ; EDUCACION CHUQUISACA 95.774,41

| marzs | DIRECCION DEPARTAMENTAL DE

| 4 | EDUCACION CHUGUISACA | 23.566,40

R | {abr-22 DIRECCION DEPARTAMENTAL DE ’ ;

5 | EDUCACION CHUQUISACA 92.740,89

| | ,, | DIRECCION DEPARTAMENTALDE

6 | MVC | EDUCACION CHUQUISACA 193.252,26
T " DIRECCION DEPARTAMENTAL DE

| 7] 14022 epucacion cHuaQuisaca 159.704,31

TOTAL  638.010,88

Las calificaciones referidas corresponden a los meses de febrero 2621y enero a junio 2022, de la
Administraciones Regionales de La Paz y Sucre que asciende a la suma de Bs. 638.010,88
(SEISCIENTOS TREINTA Y OCHO MIL DIEZ 88/100 BOLIVIANOS), adjunto se detalla &l cuadro por
tipo de riesgo.

NA-CAS

=

*
5
"o

E)
Qp‘\‘o
°

OPTO. NAL ARILIACION | TELF. 2323857 23

R39



. . Form. O&M -1
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4 - ) A e i, A ) Gefls e X
ceoarreldep cdaumento. Nacienal de (fikiacida

DINA- %1215'?' -1 aw
Ref.: ENVIO DE RESUMENES DE CALIFICACION DE INCAPACIDAD TEMPORAL -1 'ﬂ]OR - i

Sin otro en particular, saludamos a su autondad con las consideraciones mas distinguidas

t[[({ j"’( & (‘,_

Lic. Viviana Tarqui Ergueta “’B Ab L)'M’A Orellano Valenzuela
ENCARG. INC APACIDAD TF MPORAL /%FJL a.t DEPTO NAL. AFILIACION

Adjunto antecadentes en fojas 627
C.Co Arch/ Cren
LAOV/ wte

[ Focia ta
Reestuucturacidal

OPTO. NAL. AFILIACION | TELF. 2333857 Zz Z/V



RESUMEN DE CERTIFICADOS DE INCAPACIDAD TEMPORAL —INTERIOR
PORTIPO DE RIESGO
FEBRERO 2021, ENERO A JUNIO 2022

momen | ML O g | M | o | o
apaz ltebgy | TRIBUNAL DEPARTAMENTAL DE % 5 z
1 _ |JUSTICIA DE LA PAZ | 8.043,;31 5.519,29|  2.524,02 -1 804331 z = ®
SUCRE ene.yy | DIRECCION DEPARTAMENTAL DE %
2 B B EDUCACION CHUQUISA(:/_\Q B 64.918,50 R - 64.918,80|  64.918,20 > >
fels.g2 | DIRECCION DEPARTAMENTAL DE % >
3 EOUCAQDNCHUOUISACA | s, assne - | 91.87523] 95.774,41 50
ar2y | DIRECCION DEPARTAMENTAL DE o —
4 EDUCACION CHUQUISACA 23.566,40| 1071920] - | 12.847,20|  23.566,40 <0
by, | PIRECCION DEPARTAMENTAL DE B i
5 | PCAON U | 92740891 1216509 -| 8057580 92.740,89 =
may-22 | PIRECCION DEPARTAMENTAL DE >
& __ |fPUCRCONCHUQUISACA | 193.262,26| 1638181 | 176.33045| 193.262,26 | S o
jun-2z | DIRECCION DEPARTAMENTAL DE S
i B ot i | 159.70481|  2739370]  -| 132.311,11] 159.704,81 s
o TOTAL 638.010,38 7@_93§ng____ 2524 02 559.408,59| 638.010,88 2
i @
g
) = 18c
an /‘) L ( P % =
ey (( yuﬂ? AN
Lic. Viviana Tarqui ﬁ.rguera VeB® Abgo Tatis /\/01e]lauu Valenzuela
ENCARGADA DE INCAP. TEMPORALES JEFE i DPTO. NAL AFILIACION
IS o
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Beneficiario

Fuente &
0r anl

BUEGUYS

Financizmiento

nanciador :

TRANSTERENCIAS MIN SALUD - OFC
{fras Perdidas v Devolucionas
[evoluciones

P§39 BCC. CTRAL.DE BOLIVIA-INC.TEMP.

20 Rscurscs Especificos
230 Otros Recursos Espscificos
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Descripeion Transaccion .

it
[3%)
paery
—
<ry

v
(s

s
<>
[ %)

[y

—-~1

—
exy

20




2120000 EFECTOS 4 BAGAR A C. F.
2121000 )OCUHVALOS & Pagzar Comerciales C.2 ]
HERPENZ ¥I1N.BCONOHIA PINANZAS PUB.{SUHS.BNF.) i
(111900 CATA ¥ BaNCOS
1111200 . (tas.Ctes, en Bancos {104) i
!81 430 . 1 } ('Jz rmT o enpgened o
BUEGDD) “BANCO UNION S.4.(CTA.CTE.EGRESOS) i

163,231.76

L} “a% s
83,1117

NOTA: UNA VEZ REALIZADO EL PAGO REMITIR UNA COPIA DEL CON"‘LT!: bE UEPOSz 10 AL DPTG. NAL
DE AFILIACION EN CUMPLIMIENTO AL MEMORANDUM N° 0693 DE 23/02 /2023 DE LA GAF.

Bemeficiaric

Descripcion Transaccion .

N/RAGO P/INCAP.TEMPORALES 2020 Y 11
_INSTIT.PUBLICAS DE La REGNL.LA PAZL,
"$/G MENO GAP.069) 13/02/13,CITE DEA
§IT-030 16/02/23,REG.PPT0. 177 24/02
/13, RESUMEN CALIF.CERTIF.DE INCAPAC
TEMP.NENO 085 27/03/23 DPTO.CONTAB.
DEVENG. AD-174,275,276 DE 27/02/23.
80N ISN”O QrS““ & ¥ TRES HiL DCS-
J ¥ SIETE 76/100 BS




CAIJA NACIONAL DE SALUD

OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA) « APARTADO 9572 « www.cns.gob.bo

REPARTICION: DEPARTAMENTO NAL. CONTABILIDAD DNC/M- CTEN°

0 ¢ ¢
MEMORANDUM
DE : JEFATURA DPTO. NAL. DE CONTABILIDAD a.i.
A : Sr. Marco Antonio Lascano Lépez

FUNCIONARIO DPTO. NAL. DE CONTABILIDAD
FECHA : La Paz, 27 de febrero de 2023

REF. : INSTRUCCION

En atencién a memorandum de Gerencia Administrativa Financiera N° 693 de fecha 23/02/2023 vy
de acuerdo a Certificacion y Registro Presupuestario del Departamento Nacional de Presupuestos,
recibido el dia de hoy 27 de febrero del afio en curso; se remite adjunto a la nota DNA-SIT-30 de
16/02/2023 del Departamento Nacional de Afiliacién, los antecedentes del Resumen de Planilla de
Incapacidad Temporal presentada por el Organo Electoral Plurinacional de la Regional La Paz
correspondiente a los meses de Octubre y Diciembre/2020, Marzo, Abril, Mayo, Junio, Julio, Agosto,
Septiembre, Octubre, Noviembre Diciembre/2021 por Bs.163.237,76 (CIENTO SESENTAY TRES
MIL DOSCIENTOS TREINTA'Y SIETE 76/100 BOLIVIANOS).

Al respecto, se le INSTRUYE:
1. Efectuar el Registro Contable (A.D.)

2. Posteriormente elaborar el Comprobante de Pago (C.P.) a nombre de la Cuenta Unica del
Tesoro General del Estado

Atentamente.
N\ s WA _~
WIS~ -

\Lic. José Lui ary Maldonado
JEFE DPT%NACIONAL DE CONTABILIDAD a.i.

Adijto : H.R. EXT N° DNA 237 y documentos en fs. 321
c.c. : Archv./Cron./Priv. ;
jm/ » -
: -

*en

]
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NACIONAL ONLINE
CAJA BAL.DE SALUD

it SIIF‘

QFICINA CENTRAL
Cod.Tran.Resp. @

Unidad Bjecutora ; QFC
Cod.Tran. : 02 Compromise

COMPROBANTE DE CONTABILIDAD

Humero de Compzobante : 001130

Pagina fo.

Fecha; 24/02/2023
Hora : 12:24:38

!

Fecha del Comprabante : 24/02/2023

Noneda : BSS  BOLIVIANOS Tipo de Cambio :  6.96 Docurento Respaldo : 0177
(0DIGO PART.  CODIGO CHEQUE DESCRIPCION DE D/ PARCIALES DEBE HABER
PRESUP. PRESUP. CONTABLE HRO. [AS CUENTAS i
98200020 TRANSFERENCIAS MIN SALUD - QFC
960 Otras Perdidas y Devoluciones
962 Devoluciones D 163,237.76
163,237.76 / 0.00

Beneficiario : €177 C.U.F. DEVOL.IHC.TEMP, 20/21

Fuents de Financiamiento : 20 Recursos Especificos
Organismo Financiador : 230 Otros Recursos ;specificos

\

Descripcion Transaccion : N/REG.PRESUPURSTARIO P/DEVOLUCIONES
SUBS. INCAPACIDAD TEMPORAL IFTERIOR

("~ CORRESPONDIERTE A GESTION:2020,2021

' MEM0.§O0693 23/02/2023 6.A.F., HOTA

~ <CITE DNA.SIT-030/2023 DE 16/02/2023

\ = S0 F: CIERTO SESENTA Y TRES HMIL
e { L\ s ,\\\Ji‘ DOSCIERTOS TREINTA ¥ SIETE 76/100
o Q’ {) L\ ) \ i \, e BOLIVIANOS. "I 4
‘/' // 191/, \/ \/\/\ : ‘:':// BOJ. } it A
Jacinta éaltazar Otoya Kj .
ANALISTA PRESUPUESTARIO <
DPTO/Aa1. DE PRESUFLESTOS
ELABORADO */+ ACIONAL BRIFIEADO \ APROBADO APROBADQ APROBADO APROBADO / 6




Departamento Nacional de Presupuestos

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
MOMENTO PREVENTIVO - PROCEDENTE

I\FS CAJA NACIONAL DE SALUD
Ny

Direccion Administrativa: ADMINISTRACION CENTRAL Unidad Ejecutora: OFICINA CENTRAL
Actividad: GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA SubActividad: DPTO. AFILIACION
MEMO.N°0693
. . -y P/ DEVOLUCIONES POR SUBSIDIO INCAPACIDAD TEMPORAL INTERIOR CORRESPONDIENTE A
e Fecha: 24 da Febrero 2023 Referencia: GESTIONES: 2020 2021 - CUENTA UNICA DEL TESORO C.U.T. .
FORMA - P. TOTAL
N D.A. U.E. | PROG | PROY | ACT POA | PARTIDA | CANTIDAD MANEJO CONCEPTO UNITARIO CERTIFICADO SALDO
1 0010 0020 98 000 020 0 96200 1.00 GLOBAL a2 ESs QUBSRICICAPACIOND 163.237.76 | 163,237.76 27,909,467.03
TOTAL 163,237.76
Glosa: PRESUPUESTO APROBADO POR LEY 1493 DE FECHA 17-12-2022.
N7 ) N
A / b
e o~ . 7, ' < X ALY
L o o ) \ I ‘
s ' s (t -+ C ey )/
s ¥ / g {
Mé‘zﬁr%ya 4
ANALISTA PRESUPUESTARIO
O =19.~ 7. DE PRESUFCESTOS

IIONAL DE Sate 2



CAJA NACIONAL DE SALUD

OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA) « APARTADO 9572 « www.cns.gob.bo

4 CITEN® 69 3

-
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~ -

REPARTICION: N

(®y]
-
A

(-

GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA
MEMORANDUM

DE : GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

A : Lic. Adriana Alicia Sierra Claros
JEFE a.i. DEPTO. NAL. DE PRESUPUESTOS

FECHA . La Paz, 23 de febrero de 2023

REF. : SOLICITUD CERTIFICACION Y ASIGNACION PRjSUPUESTARIA POR
SUBSIDIO DE INCAPACIDAD TEMPORAL - REGIONAL LA PAZ

Cursa en esta Gerencia la Hoja de Ruta N° DNA 237, con nota Cite N° DNA-SIT-30
recepcionado en fecha 22/02/2023 a fravés de la cual el Departamento Nacional de
Afiliacién remite las calificaciones descritas en el “"Resumen de Planiila de Incapacidad
Temporal" correspondiente ala Regional La Paz por los meses de octubre y diciembre/2020.
y de marzo a diciembre/2021, presentada por Entidad Publica.

En consecuencia, previa revision minuciosa de antecedentes y en estricta sujecién a la
normativa vigente, agradeceré a usted proceder con la Ceriificacion y el Registro
Presupuestario por el monto solicitado de Bs. 163.237,76 (Ciento Sesenta y Tres Mil Doscientos
Treinta y Siete 76/100 Bolivianos) posteriormente remitir al Deparfamento Nacional de
Contabilidad para la elaboracién del Comprobante de Pago y subsiguientemente a la
Divisién de Tesoreria para la emisién del cheque y pago a nombre de la CUENTA UNICA DEL
TESORO (C.U.T.) de acuerdo al cuadro adjunto en nota Cite N° DNA-SIT-30, una vez
efectuado el pago remitir una copia del comprobante de depdsito al Deparfamento
Nacional de Afiliacién, si comresponde.

En caso de existir alguna observaciéon en los antecedentes, derivar a la Unidad solicitante
para las correcciones pertinentes.

Atentamente, R

Ing. Ricordo&;ﬂé’jr ndro Bermnal Del Carpio
GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.i.

219
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. KNS‘) CAJA NACI!ONAL DE SALUD
Ay

OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA) « APARTADO 9572 - www.cns.gob.bo

DEPARTAMENTO NACIONAL DE AFILACION

REPARTICION:
ONA- ST -30--

Sefior:

Ing. Ricardo Alejandro Bernal del Carpio
GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.i.
CAJA NACIONAL DE SALUD

Ref.: ENVIO - RESUMENE FFICACION DE SUBSIDIOS POR
INCAPACIDAD TEMPORAL - REGIONAL LA PAZ

De nuestra mayor consideracion:

Mediante Cites: UARLP/1689/2021 del 19/11/2021, UARLP/1776/2021 del 241117121,
UARLP/1862/2021 del 16/12/21, UARLP/92/2022 del 21/01/22, UARLP/245/2022 del 11/02/22,
UARLP/322/2022 del 08/03/2022, UARLP/1505/2021 del 06/10/21, UARLP/SIT/082/22 del 26/09/22,
UARLP/SIT/753/22 del 14/05/22 de la REGIONAL LA PAZ, en el que emiten calificaciones descritas
en los “Resumenes de Planillas de Pago por Incapacidad Temporal” estableciendo los montos a
reembolsar, una vez calificado por los responsables que suscriben el mismo, conforme a solicitudes
presentadas por las Instituciones Publicas, se realizo la revision y validacion en segunda instancia,
por lo que remitimos los antecedentes que respaldan para proseguir con el tramite del reembolso y
sea transferida en la Cuenta Unica del Tesoro General de la Nacion de acuerdo al cuadro que se
registra a continuacion:

RESUMEN DE CERTIFICADOS DE INCAPACIDAD TEMPORAL — REGIONAL LA PAZ DE LOS
MESES DE OCTUBRE Y DICIEMBRE DE LA GESTION 2020 - MARZO, ABRIL. MAYO, JUNIO,
JULIO, AGOSTO, SEPTIEMBRE, OCTUBRE, NOVIEMBRE Y DICIEMBRE DE LA GESTION

2021
SOLICITUD DEL
MONTO
N° | REGIONAL ML DU MES GESTION NOMBRE CALIFICADO
N° CITE m— EMPLEADOR N Be
EMPLEADOR .
: ORGANO
1 ?Q’Z"/ZS(EB‘RN 24/11/2020 | OCTUBRE 2020 | ELECTORAL 22,956.43
PLURINACIONAL
ORGANO
2 ;ﬁﬁ;?ﬁggg” 28/01/2021 | DICIEMBRE 2020 ELECTORAL 3,818.36
PLURINACIONAL
ORGANO
3| LAPAZ Esﬁgm/;g’z”l 15/04/2021 MARZO 2021 ELECTORAL 29,451.69
PLURINACIONAL
ORGANO
4 ;55013?4’?;(?; 24/05/2021 ABRIL 2021 ELECTORAL 28,382.58
PLURINACIONAL
ORGANO
5 Esﬁogg{;;g; 24/05/2021 ABRIL 2021 ELECTORAL 2,770.77
PLURINACIONAL

318
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CAJA NACIONAL DE SALUD
OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA) - APARTADO 9572 - www.cns.gob.bo
ccesr oy DEPARTAMENTO NACIONAL DE AFILIACION
REPARTICEEBNA sGH ORGANO
6 R N° 23/06/2021 MAYO 2021 ELECTORAL 19,933.74
01007/2021 PLURINACIONAL
TSE DNA SGH ORGANO
7 R N° 20/07/2021 JUNIO 2021 ELECTORAL 9,164.76
01190/2021 PLURINACIONAL
TSE DNA SGH ORGANO
8 R N° 13/08/2021 JULIO 2021 ELECTORAL 4,069.26
01375/2021 PLURINACIONAL
TSE DNA SGH ORGANO
9 R N° 28/09/2021 AGOSTO 2021 ELECTORAL 1,318.96
01663/2021 PLURINACIONAL
TSE DNA SGH ORGANO
10 R N° 28/09/2021 AGOSTO 2021 ELECTORAL 2,748.33
01664/2021 PLURINACIONAL
TSE DNA SGH ORGANO
11 R N° 25/10/2021 | SEPTIEMBRE 2021 ELECTORAL 1,684.10
01807/2021 PLURINACIONAL
TSE DNA SGH ORGANO
12 RN° 25/10/2021 | SEPTIEMBRE 2021 ELECTORAL 6,765.12
01808/2021 PLURINACIONAL
TSE DNA SGH ORGANO
13 R N° 30/11/2021 OCTUBRE 2021 ELECTORAL 3,399.87
02149/2021 PLURINACIONAL
TSE DNA SGH ORGANO
14 RN° 31/11/2021 OCTUBRE 2021 ELECTORAL 9,708.92
02150/2021 PLURINACIONAL
TSE DNA SGH ORGANO
15 R N° 30/12/2021 | NOVIEMBRE 2021 ELECTORAL 3,275.25
02446/2021 PLURINACIONAL
TSE DNA SGH ORGANO
16 R N° 30/12/2021 | NOVIEMBRE 2021 ELECTORAL 8,665.28
02447/2021 PLURINACIONAL
ORGANO
17 ;Sﬁorgrl\lg /ggg 27/01/2022 DICIEMBRE 2021 ELECTORAL 5,124.34
PLURINACIONAL
TOTAL | 163,237.76

La calificacion total asciende a la suma de Bs. 163,237.76 (ciento sesenta y tres mil doscientos
treinta y siete 76/100 bolivianos), adjunto se detalla cuadro por Tipo de Incapacidad Temporal. En
ese entendido se solicita a su autoridad instruya a la unidad que corresponda nos remita el

comprobante de pago del depésito realizado a la cuenta Unica del Tesoro General de la Nacién.
Sin otro particular, saludamos a usted con las consideraciones mas distinguidas.

/

+ 07y

Lic. Teresa Mamani Cachaca

ENCARGADA DE SUBSIDIOS

DE INCAPACIDAD TEMPORAL
Cc. Arch./Cron./Priv

LOvITMC
Fojas: 316

//, / )
V°B° Abg. Liis Alberto Orellano Valenzuela
,;/EFEKDPTO. NAL. AFILIACION a.i.

P

P

_

e f)

s

72



BTL

“
|

') 4

RESUMEN POR TIPO DE INCAPACIDAD TEMPORAL — REGIONAL LA PAZ DE LOS MESES DE OCTUBRE Y

DICIEMBRE DE LA GESTION 2020 - MARZO, ABRIL, MAYO, JUNIO, JULIO, AGOSTO, SEPTIEMBRE, OCTUBRE,

NOVIEMBRE Y DICIEMBRE DE LA GESTION 2021

SOLICITUD DEL EMPLEADOR

ACCIDENTE DE MONTO
Ne REGIONAL N* CITE FECHA MES GESTION NOMBRE EMPLEADOR Ci:g:ﬁJ'}VMEENDQSD TRABAJO EN NIA’EENRI?SIDAD CALIFICADO EN
EMPLEADOR : BS. ) BS.

DNA SGH R N° ORGANO ELECTORAL

1 bt 24/112020 | OCTUBRE gy | RO - . 22,956.43 22,956.43
TSA DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

2 giveriins, 28012021 | DICIEMBRE | 2020 | ORGANOELECTC . 381836 - 3,818.36
TSE DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

3 -y 15/04/2021 MARZO me [ RO 29.451.69 . . 29,451.69
TSE DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

4 N° 0841/2021 24/0572021 g 2021 | b URINACIONAL - - 28,382.58 28,382.58
TSE DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

5 S ivahe 24/05/2021 ABRIL - I oty 2,770.77 : s 2,770.77
TSE DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

6 01000 23/06/2021 MAYO BB o st o 19,033.74 ] . 19,933.74
TSE DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

7 g 200712021 JUNIO 20m | ORGANO ELECTC 9,164.76 . . 9,164.76
TSE DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

8 Ll 13/08/2021 JULIO 200 | pROANO ELECTT 4,069.26 ] . 4,069.26

LAPAZ |TSEDNASGHR ; : ORGANO ELECTORAL ] -

9 e 280092021 | AGOSTO 200 | OROANOELECTC 1,318.96 1,318.96
TSE DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

10 Nt 280092021 | AGOSTO WL (o s 2,748.33 . - 2,748.33
TSE DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

1 bkl 25/102021 | SEPTIEMBRE | 2021 | DRGANO ELECTC 1.684.10 ] ] 1,684.10
TSE DNA SGH R , ORGANO ELECTORAL

12 S 25102021 | SEPTIEMBRE | 2021 | ORGANO ELECTC 6,765.12 g . 6,765.12
TSE DNA SGH R - ORGANO ELECTORAL - ]

13 N° 0214972021 Jiloml | OCTURRE 2021 b URINACIONAL 3,399.87 3,399.87
TSE DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

I N° 021502021 uLlAmRl | GCTUBRE 2021 | bl URINACIONAL 9,708.92 : ’ 9,708.92
TSE DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

15 i 3011272021 | NOVIEMBRE | 2021 | DRGANO ELECIC 3,275.25 . . 3,275.25
TSE DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

16 Dl 30122021 | NOVIEMBRE | 2021 | QROANO ELECIC ; 8,665.28 § 8,665.28
TSE DNA SGH R ORGANO ELECTORAL

17 . 2710172022 | DICIEMBRE | 2021 | pROANO ELECTC 5,124.34 ) . 5,124.34

99.,415.11 12,483.64 51,339.01 163,237.76 .|--
) /—f“” T 7= e — >
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Lic. Teresa Mamani Cachaca

ENCARGADA DE SUBSIDIOS

DE INCAPACIDAD TEMPORAL

V°B® Abg. Luis'Alberto Orellano Valenzuela

JEFE DPTO. NAL. AFILIACION a.i.
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YACIONAL ONLINE
CAlk RAL.DE SALUD

i+ SI]F-RD it

E: \
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Unidad Ejecutora : ORC” 4F CENTRAL
Cod.Tran, @ 05 Pagy” Cadv;;{ﬁ‘;esv ;
Yoreda : BSS /BULLYR&RGSr

CHEQUE
NRO.

2121000

2120000
2121000
NEFP202

1111000
111200
BuEG0 3 1 B

06

G AR TR,
-
Tipo de éambio : 6.96
DESCRIPCION DE D/
LAS CUENTAS il

TRANSFERENCIAS MIN SALUD - OFC
Otras Perdidas v Devoluciones
Devoluciones D

DOCUMENTOS Y EFECTOS A PAGAR A C. P.
Documentos 8 Pagar Comerciales C.P D
WIN.ECONOMIA FINANZAS PUB.(SUBS.ENF.} D

CAJA Y BANCOS
Ctas.Utes. en Bancos {104} i
» BANCO UNION §.&.(CTA.CTE.EGRESUS | i

:/:?3 Hulero de Comprobante :

44 A,ol‘k\'gﬁ

7
" ‘Fecha: 14/03/102
C 0y 7 h‘orﬁls 24:45
b o b

Pagina Ho. 1

101922
Fecha del Comprobante : 14/03/2023

Documento Respaldo :

PARCIALES DEBE BEABER
162,600.07
162,600.07
162,600.07
162,000.07
Tod, 040,07
162,600.07 “\ 162.600.07

A
Apu IQN o

CHEQUE A& LA 6/ BANCO CENTRAL DE BOLIVIA - CUENTA UNICA DEL TESORO N°3987069001
NOTA: UNA VEZ REALIZAD O EL PAGO REMITIR UNA COP1A DEL COMPBTE. DE DEPOSITO ALDPTO.
NAL. DE AFILIACION EN CUMPLIMIENTO AL MEMORANDUM N° 903 DE 07/03/2023 DE LA GAF.

Beneficiario : C0.CTRAL.DE BOLIVIA-INC.1

Puente de Financiamiento :
(rganismo Fimanciader :

TEME.

APROBADO &PR BADO

bescripcion Transaccion .

.. 248

H/PAGO P/INCP.TEMPORALES GESTION/22
INSTIT.PUBL.DE LA KEGIOHAL BE UNCIA
§/G HEMO GAF.0903 07/03/13.CITE DNA
SIT-038 28/02/23,REG.PPTO. 200 08/03
/13, RESUMEN CALIF.CERTIF.DE INCAPAC
TEXP.MEMO 111 09/03/23 DPTO.CONTAB.

DEVENG. AD-388, 389 {3/03/23.ADJ. ANT.
SON: CIENTO SESENTA Y DOS MIL SEIS-
ik

CIENTOS 07/100 BOLIVIANCS.




0 . Form. O&M -1

CAJA NACIONAL DE SALUD

OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA) « APARTADO 9572 « www.cns.gob.bo

REPARTICION: DEPARTAMENTO NAL. CONTABILIDAD DNC/M- "™
¥0111/202

MEMORANDUM
DE : JEFATURA DPTO. NAL. DE CONTABILIDAD a.i.
A : Sr. Marco Antonio Lascano Lépez

FUNCIONARIO DPTO. NAL. DE CONTABILIDAD
FECHA : La Paz, 9 de marzo de 2023

REF. g INSTRUCCION

Certificacién y Registro Presupuestario del Departamento Nacional de Presupuestos, recibido el 8
de marzo del afio en curso; se remite adjunto a la nota DNA-SIT-38 de 28/02/2023 del Departamento
Nacional de Afiliacién, los antecedentes del Resumen de Planilla de Incapacidad Temporal
presentadas por las diferentes Instituciones Publicas de la Distrital Uncia, correspondiente a los
meses de Enero, Febrero, Marzo y Abril de la gestion 2022 por Bs.162.600,07 (CIENTO SESENTA
Y DOS MIL SEISCIENTOS 07/100 BOLIVIANOS).

i
| En atencién a memorandum N° 903 de Gerencia Administrativa Financiera y de acuerdo a
|
|
|

Al respecto, se le INSTRUYE:
1. Efectuar el Registro Contable (A.D.)
2. Posteriormente elaborar el Comprobante de Pago (C.P.) a nombre de la Cuenta Unica del

Tesoro General de la Nacion.

Atentamente.

PR s> e
‘\rq José Luis Rary-Maldenado
JEFE DPTQ)NACIONAL DE CONTABILIDAD a.i.

Adjto : H.R.DNA 252 y documentos en fs.241
c.c. ¢ Archv./Cron.
jm/




NACIONAL ONLIKE

ChJA HAL.DE SALUD £ SITF-hy **

Unidad Bjecutora : OFC  OFICINA CENTRAL
Cad.fran. : 02 Compromiso
Moneda : BSS  BOLIVIANOS

Cod.Tran.Resp. :

COMPROBANTE DE CONTABILIDAD

Tipo de Cambic :  6.96

Fecha: 08/03/2023
Hora ¢ 11:34:34
Pagina o, 1

Nunero de Comprobante : 001474
Fecha del Comprobante : 08/03/2023
Dacunento Respalde : C0200

CODIGC  PART.  CODIGO CHEQUE DESCRIPCION DE D/ DPARCIALES DEBE HABER
PRESUP. PRESUP. CONTABLE HRO. LAS CUENTAS i
98200020 TRANSFERENCIES MIN SALUD - OFC
960 Otras Perdidas y Devoluciones
© 962 Devoluciones D 162,600.07
162,600.07 0.00

Beneficiario : €200 C.U.F. DEVOL.INC.TENP. 2022

Descripcion Transaccion : N/REG.PRESUPUESTARIO P/DEVOLUCIONES

“~_/—" SUBS.THCAPACIDAD TEMPORAL INTERIOR
CORRESPQHDIERTE & GESTION 2022 S/6

= MEKO. Q0903 07/03/2023 6.4.F., HOTA

O CITE DHR.SIT-038/2022 DE 26/02/2023
Wy SON: CIENO SESENTA Y DOS IL
e (g SEISCIENIOS  07/100  BOLIVIANOS, o , -
g & " B, AR
/:»’//u«/ ‘ 6
e Jaci Baltazar. f)tnyn
At «u;’n PRESUPUFSTAR!O B
r //
ELABORADO ¢ VERIFICAD0 APROBAD0 APROBAN0 APROBADO ABROBADO




CAJA NACIONAL DE SALUD
Departamento Nacional de Presupuestos

CERTIFICACION PRESUPUESTARIA
MOMENTO PREVENTIVO - PROCEDENTE
009563-000457-2023

NS

OFICINA CENTRAL
DPTO. AFILIACION

Direccion Administrativa: ADMINISTRACION CENTRAL Unidad Ejecutora:

Actividad: GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA SubActividad:
MEMO.N°0903
T . - P/ DEVOLUCION INCAPACIDAD TEMPORAL INTERIOR CORRESPONDIENTE A LA GESTION 2022 -
Cite: 067%52025 Fecha: 8 de Marzo 2023 Referencia: CUENTA UNICA DEL TESORO GENERAL C.U.T
FORMA P. TOTAL
N D.A U.E. | PROG | PROY | ACT POA | PARTIDA | CANTIDAD MANEJO CONCEPTO UNITARIO CERTIFICADO SALDO
1 0010 0020 98 000 02¢ 0 96200 1.00 GLOBAL e o BLESENOICAPACIDAD 162,600.07 162,600.07 25,970,087.21
TOTAL 162,600.07
Glosa: PRESUPUESTO APROBADO POR LEY 1493 DE FECHA 17-12-2022.
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3 / / / i
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CAJA NACIONAL DE SALUD

OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA) « APARTADO 9572 » www.cns.gob.bo

_ 8
REPARTICION: NO /7 Zc / 5 , CITEN°983

GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA
MEMORANDUM

DE :  GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

A s Lic. Adriana Allicia Sierra Claros
JEFE a.i. DEPTO. NAL. DE PRESUPUESTOS

)‘q LZHZ'N"“B(, 7
M4t prestt o K

FECHA : La Paz, 7 de marzo de 2023

REF. - SOLICITUD CERTIFICACION Y ASIGNACION PRESUPUESTARIA POR
SUBSIDIO DE INCAPACIDAD TEMPORAL - DISTRITAL UNCIA

Cursa en esta Gerencia la Hoja de Ruta N° DNA 252, con nota Cite N° DNA-SIT-38
recepcionado en fecha 06/03/2023 a través de la cual el Departamento Nacional de
Afiliacion remite las cdlificaciones descritas en el “Resumen de Planilla de Incapacidad
Temporal” correspondiente a Distrital UNCIA por los meses de enero a abril/2022, presentada
por Enfidad PUblica.

- En consecuencia, previa revisibn minuciosa de antecedentes y en estricta sujeciéon a la
normativa vigente, agradeceré a usted proceder con la Certificacidon y el Registro
Presupuestario por el monto solicitado de Bs. 162.600,07 (Ciento Sesenta y Dos Mil Seiscientos
07/100 Bolivianos) posteriormente remitir al Departamento Nacional de Contabilidad para
la elaboracion del Comprobante de Pago y subsiguientemente a la Division de Tesoreria
para la emision del cheque y pago a nombre de la CUENTA UNICA DEL TESORO (C.U.T.) de
acuerdo al cuadro adjunto en nota Cite N° DNA-SIT-38, una vez efectuado el pago remitir
una copia del comprobante de depdsito al Deparfamento Nacional de Afiliacién, si
corresponde.

En caso de existir alguna observacién en los antecedentes, derivar a la Unidad solicitante
para las correcciones pertinentes.

Atentamente, =

Ing. Ricardo Alejandro Bernal Del Carpio
GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.i.

. ‘;,.‘Ad] H.R. N° DNA 252 con fojas. 2 3 9
C.c Arch,/Cron,/Priv.
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NACIONAL DE SALUD
OFICINA CENTRAL: LA PAZ [BOLIVIA] - APARTADO 9572 - www.cns.gob.bo
_5 Ty
REPARTICION:DEPARTAMENTO NACIONAL DE AFILIACIONCITE - =
pNA- ST -38 -<
La Paz, 28 de febrero d
Sefior: 4
Ing. Ricardo Alejandro Bernal del Carpio
GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.i.
CAJA NACIONAL DE SALUD
Presente. -
Ref.: ENVIO DE RESUMENES DE CALIFICACIONDE
INCAPACIDAD TEMPORAL - INTERIOR
Mediante Cite: N° A-11/229/2022 de fecha del 28 de octubre de 2022 de la Distrital de Uncia,
en la que remite las calificaciones descritas en el “Resumen de Planilla de Incapacidad
Temporal” que establece los montos para Reembolso, una vez realizado la revision en segunda
instancia conforme a las solicitudes presentadas por las Instituciones Publicas, por lo que
remitimos los antecedentes que respaldan para proseguir el tramite del reembolso de subsidio de
incapacidad temporal y sea transferida a la Cuenta Unica del Tesoro General del Estado de
acuerdo al siguiente cuadro que se registra a continuacion:
RESUMEN CALIFICACION DE CERTIFICADOS DE INCAPACIDAD TEMPORAL DEL
INTERIOR-DE LOS MESES DE ENERO, FEBRERO, MARZO Y ABRIL DE LA GESTION
2022
REGIONAL | NOTA DE LA INSTITUCION TOTAL
N° 0 FECHA DE MES NOMBRE EMPLEADOR
pisTRITAL | CTEN | RECEPCION EENERE
DIRECCION DISTRITAL DE
1 | UNCIA 026/21 24/02/2022 ene-22 EDUCACION SACACA 11.339,68
Ne DIRECCION DISTRITAL DE .
2 |UNCIA UPE/DELL/0Y | 25/01/2022 ene-22 | EnUCACION LLALLAGUA 3.736,98
| DIRECCION DISTRITAL DE
| 3 | UNCIA SIN 27/01/2022 ene-22 EDUCACION CHAYANTA 4.806,90
DIRECCION DISTRITAL DE
4 | UNCIA SIN 10/01/2022 ene-22 |t CACION POCOATA 9.716,20
DIRECCION DISTRITAL DE
5 | UNCIA SIN 17/02/2022 feb-22 | EDUCACION SAN PEDRO DE 5.226,78
BUENA VISTA
DIRECCION DISTRITAL DE
6 | UNCIA SIN 10/03/2022 feb-22 | EDUCACION SAN PEDRO DE 1.206,72
| BUENA VISTA
| DIRECCION DISTRITAL DE
| 7 | UNCIA SIN 21/03/2022 feb-22 | cUCACION TORO TORO 16.074,52
DIRECCION DISTRITAL DE
| 8 | UNCIA SIN 29/03/2022 feb-22 | EpUCACION COLQUEGHACA 5.588,30
B DIRECCION DISTRITAL DE
P 7 9 | UNCIA SIN 29/03/2022 mar-22 | co i oa SION ARAMPAMPA 3.051,21
Sl gy e DIRECION DISTRITAL DE
E f? : 10 | UNCIA SIN 21/03/2022 mar-22 | EUeACION POCOATA 17.953,36
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CAIJA NACIONAL DE SALUD
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. DEPARTAMENTO NACIONAL DE AFILIACION

REPARTICION: CITE N°
DIRECCION DISTRITAL DE
11| UNCIA SIN 26/04/2022 mar-22 EDUCACION UNCIA 756,00
DIRECION DISTRITAL DE
12 | UNCIA 001/2022 14/04/2022 mar-22 EDUCACION SACACA 7.059,15
DIRECCION DISTRITAL DE
13 | UNCIA SIN 31/03/2022 mar-22 EDUCACION UNCIA 6.933,45
, DIRECCION DISTRTAL DE
14 | UNCIA SIN 26/04/2022 abr-22 EDUCACION UNCIA 4.870,84
DIRECCION DISTRITAL DE
15 | UNCIA SIN 25/04/2022 abr-22 EDUCACION UNCIA 34.498,88
DIRECCION DISTRITAL DE
16 | UNCIA SIN 18/04/2022 abr-22 | EDUCACION SAN PEDRO DE 21.832,30
BUENA VISTA
’ DIRECCION DISTRITAL DE
17 | UNCIA SIN 29/04/2022 abr-22 EDUCACION ARAMPAMPA 7.948,80
TOTAL BS. I 162.600,07

La calificacion total asciende a la suma de Bs. 162.600.07 (ciento sesenta y dos mil
seiscientos 07/100 bolivianos), adjunto se detalla cuadro por Tipo de Incapacidad Temporal.
En ese entendido se solicita a su autoridad instruya a la unidad que corresponda nos remita el
comprobante de pago del depdsito realizado a la cuenta Unica del Tesoro General de la Nacion.

Sin otro en particular, saludamos a su autoridad con las consideraciones mas distinguidas

/ P /}\/ «/’//,
C( / ,,/_ '<

Claudla Banesa Sardon Daza VeB® AbgAum Alberto Orellano Valenzuela
ENCARG. INCAPACIDAD TEMPORAL JEFE.4.i. DEPTO. NAL. AFILIACION

Ce. Arch.
RBC ALOV/CSD
Fojas: 236
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DEPARTAMENTO NACIONAL DE AFILIACION
RESUMEN POR TIPO DE INCAPACIDAD TEMPORAL - DISTRITAL UNCIA DE LOS MESES DE ENERO, FEBRERO, MARZO Y ABRIL DE LA GESTION 2022

REGIONAL | NOTA DE LA INSTITUCION -
Ne 0 MES NOMBRE EMPLEADOR ENFERMEDA | ACCIDENTE |\ reonipap | . TOTAL
: FECHA DE DE TRABAJO REEMBOLSO
DISTRITAL |  CITEN L) D COMUN
1 [UNCIA 026721 240022022 | _ene22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION SACACA 11.339,68 1133968
2 | UNCIA UPE/gELL/m 2500112022 |  ene-22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION LLALLAGUA 3736,98 3.736,98
3 [UNCIA SIN 270012022 | ene22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION CHAYANTA 4.806.90 180690
4 TUNCIA SN 100012022 | _ene-22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUCAGION POCOATA - 9.716.20 9.716.20
5 | uNCiA o . R 3:§TEEC|0N DISTRITAL DE EDUCACION SAN PEDRO DE BUENA —— A
6 |UNCIA SN 10032022 | feb-22 g:JREENCAC\'/?SNT/D\'STR'TAL DE EDUCACION SAN PEDRO DE 1.206,72 1.206,72
7 [UNCIA SN 710312022 |__Teb-22__| DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION TORO TORO 16.074,52 16.074.52
8 [UNCIA SN 200032022 | feb-22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION COLQUECHACA 5 588,30 5 588,30
9 TUNCIA TSN 200312022 | _mar22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUGACION ARAMPAMPA 3.051.21 3.051.21
10 TUNCIA SN 3103/2022 | _mar22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION POCOATA ; 17.953.36 17.953.36
11 [UNCIA SN 260042022 | mar22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION UNGIA 756,00 0 756,00
12 [UNCIA 0012022 14/042022 | _mar22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION SACACA i 7.059.15 7.059.15
13 TUNCIA SIN 31/03/2022 | _mar22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION UNCIA 6.933.45 6.033.45
14 TUNCIA SIN 26/04/2022 | abr22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION UNGIA 487084 487084
15 [UNCIA SIN 250042022 | abr22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUCAGION UNGIA 34.498,88 34.498.88
16 | UNCIA SN 18/04/2022 a2 | STRITAL DE EDUCACION SAN PEDRO DE 2183230 | 2183230
17 [UNCIA SN 201047202 abr22 | DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION ARAMPAMPA ; 7.048.80 7.948.80
TOTAL BS. 1.962,72 160.637,35 162.600,07

Claudl

AL(J/U//
Ba lesa Sardon Paza
ENCARG. lNCAPAClDAD TEMPORAL

veB®

g.‘l."ui?AiBert Orellano Valenzuela
JEFE a.i. DEPTO. NAL. AFILIACION




