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CAJA NACIONAL DE SALUD

OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA) - APARTADO 9572

- www.cns.gob.bo

REPARTICION: DIVISION TESORERIA
La Paz, 05 de septiembre de 2023

Sefora: F_ .
Lic. Juana Patricia Jiménez Soto ) —i
VICEMINISTERIO DEL TESORO Y CREDITO PUBLICO "

MINISTERIO DE ECONOMIA Y FINANZAS PUBLICAS ~ ' "
Presente.

|ENe: ""‘9-2-2 (Z..,... I Hrsl

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 depédsitos 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. =
VALIDADO N° MOVIMIENTO

IMPORTE
CHEQUE BS. DETALLE

SUBSIDIOS INCAPACIDAD TEMPORAL
ENERO Y SEPTIEMBRE GESTION 2021, REGIONAL LA PAZ
P - 2605 2137228 0033124 1.660.086,96 FEBRERO A JUNIO, AGOSTO, OCTUBRE, NOVIEMBRE Y
DICIEMBRE GESTION 2022, REGIONAL LA PAZ
ENERO GESTION 2023, REGIONAL LA PAZ

P - 2606 SUBSIDIOS INCAPACIDAD TEMPORAL
A1 ootk TMATLN OCTUBRE GESTION 2021, REGIONAL COCHABAMBA
SUBSIDIOS INCAPACIDAD TEMPORAL
P . 2607 2137558 0033208 | 2.728.78532

ENE, FEB, MAY Y JUN GESTION 2022, REGIONAL COCHABAMBA
DICIEMBRE GESTION 2020, REGIONAL COCHABAMBA

SUBSIDIOS INCAPACIDAD TEMPORAL
ENERO Y FEBRERO, GESTION 2023, DIST. UYUNI

NOV, DIC Y ENERO, GESTIONES 2022 - 2623, DIST. TUPIZA

FEBRERO Y MARZO, GESTION 2023, DIST. GUAYARAMERIN
P -2818 2137533 003318 709.212,97 MARZO, GESTION 2023, DIST. CAMARGO

DICIEMBRE Y MARZO, GESTIONES 2022 - 2023,

DIST. VALLEGRANDE
DIC, ENE, FEB Y MARZO, GESTIONES 2022 - 2023,
DIST. MONTERO

Sin otro particular, saludamos a Usted con las consideraciones mas distinguidas.
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MEMORANDUM
DE i JEFATURA DPTO. NAL. DE CONTABILIDAD a.i.
A g Sr. Marco Antonio Lascano Lopez

ENCARGADO DE CUENTA
FECHA : La Paz, 8 de agosto de 2023

REF. : INSTRUCCION

En atencion a memorandum de Gerencia Administrativa Financiera N° 3255 de 03/08/2023 y de
acuerdo a Certificacion y Registro Presupuestario del Departamento Nacional de Presupuestos,
recibido el dia de hoy martes 8 de agosto del afio en curso; se remite adjunto a la nota DNA-SIT-
96 de 31/07/2023 del Departamento Nacional de Afiliacion, los antecedentes del Resumen de Planilla
de Incapacidad Temporal presentado por las diferentes Instituciones Publicas de la Regional La
Paz, correspondiente a los meses de Enero y Septiembre de la Gestién 2021, Febrero, Marzo,
Abril, Mayo, Junio, Agosto, Octubre, Noviembre, Diciembre de la Gestién 2022 y Enero de la
Gestién 2023 por Bs.1.560.086,96 (UN MILLON QUINIENTOS SESENTA MIL OCHENTA Y SEIS
96/100 BOLIVIANOS).

Al respecto, se ie 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 Nacién.

Atentamente.

- i{///—;
/—“'
Lic.|Jogé Luis-Pary M 0

JEFE DPTO. NACIONAL-DE CONTABILIDAD a.i.

Adjto : H.R.EXT N° DNA 496 y documentos en fs 1374
c.c. : Archv./Cron.
jm/
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CAJA NACIONAL DE SALUD

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

REPARTICION: No 25 0 8 CIe ‘N; 3255

GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA
MEMORANDUM

DE : GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

A - Lic. Shirley Flores Eugenio
JEFE a.i. DEPTO. NAL. DE PRESUPUESTOS

FECHA ’ La Paz, 3 de agosto de 2023
REF. F SOLICITUD CERTIFICACION Y ASIGNACION PRESUPUESTARTZ
SUBSIDIO POR__INCAPACIDAD TEMPORAL - INTERIOR

(ADMINISTRACION REGIONAL LA PAZ).

Cursa en esta Gerencia la Hoja de Ruta N° DNA 494, adjunto a Cite N® DNA - SIT - 96,
recepcionada el 31/07/2023, a través de la cuadl el Departamento Nacional de
Afiliacién remite los antecedentes correspondientes al resumen calificaciones de las
planillas de pago Subsidios por Incapacidad Temporal Interior {Administracién
Regional La Paz) por los meses de enero y septiembre de la gestion 2021, los meses
de febrero, marzo, abril, mayo, junio, agosto, octubre, noviembre y diciembre de la
gestion 2022 y enero de la gestion 2023, presentadas por Instituciones Publicas.

En consecuencia, previa revisién minuciosa de antecedentes y en estricta sujecion a
normativa vigente, agradeceré a usted proceder con la Certificacion y el Registro
Presupuestario por el monto de Bs. 1.560.086,96 (UN MILLON QUINIENTOS SESENTA MIL
OCHENTA Y SEIS 96/100 BOLIVIANOS), si corresponde, posteriormente remitir al
Departamento Nacional de Coniabilidad para la elaboracién del Comprobante de
Pago y subsiguientemente a la Divisién de Tesoreria para la emision del cheque vy
pago a nombre de la CUENTA UNICA DEL TESORO (C.U.T.) de acuerdo al cuadro
adjunto Resumen por tipo de Incapacidad Temporal, una vez efectuado el pago
remitir una _copia_del comprobante de depésito al Departamento Nacional de

Afiliacion.

Si existe alguna observacién, devolver los antecedentes a la unidad solicitante.

Atentamente,

TORAL J5s

hes. 1: 00 0 - Lic. Marcelo Felipe Batallanos Huarachi
GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.i.
ANzt e ONA 496, Fojos 1371, Z5
C,ca Arch, Cron, Priv,
F

H/rnjt. 1 3 7 2
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CAIJA NACIONAL DE SALUD

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

EPARTAMENTO NACIONAL DE AFILIACION (g e

REPARTICH Ip
’ ova- §iT- 938 77

Sefior:

Lic. Carlos Andrés Alvarado Huanca

GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.i.
CAJA NACIONAL DE SALUD

Presente. -

Ref.: ENVIO - RESUMENES CALIFICACION DE SUBSIDIOS PO%
INCAPACIDAD TEMPORAL - REGIONAL LA PAZ

De nuestra mayor consideracion:

Mediante Cites: UARLP- 888/2021 del 09/07/2021, UARLP-SIT-83/2022 del 30/09/2022, UARLP-
753/2022 del 14/05/2022, UARLP- 830/2022 del 29/06/2022, UARLP- 831/2022 del 29/06/2022,
UARLP- 925/2022 del 05/08/2022, UARLP-1479/2022 del 29/12/2022, UARLP/50/2023 del
24/01/2023 y UARLP- 350/2023 del 17/04/2023 de la REGIONAL LA PAZ, en el que emiten
calificaciones descritas en los “Resimenes 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
validacién en segunda instancia, por lo que remitimes los antecedentes que respaldan para
proseguir con €l 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 ENERO Y SEPTIEMBRE DE LA GESTION 2021- FEBRERO, MARZO, ABRIL
MAYO. JUNIO, AGOSTO, OCTUBRE, NOVIEMBRE Y DICIEMBRE DE LA GESTION 2022 Y
ENERO DE LA GESTION 2023

SOLICITUD DEL EMPLEADOR . MONTO
N° | REGIONAL N CITE FECRADE | oncnion NOMBRE EMPLEADOR CALIFICADO
EMPLEADOR RECEPCION EN BS.
DIRECCION ESTRATEGICA DE
1 gﬁg@ﬁmmﬁ N1 10212021 ENZ%';:’ - | REIVINDICACION MARITIMA, SILALAY 11.418,41
RECURSOS HIDRICOS INTERNACIONALES
EMPRESA PUBLICA NAGIONAL
2 g@%&%ﬂm DA | 6022021 ENZ%';? - | ESTRATEGICA DEPOSITOS ADUANEROS 420748
BOLIVIANOS - DAB
MMMIUARH 31 - ENERO -
3 oy |RROS 10102/2021 RO - | MINISTERIO DE MINERIA Y METALURGIA 34.003,68
) NE: OPCE/DE/N® o1 | ENERO - | OBSERVATORIO PLURINACIONAL DE LA o
026/2021 2021 | CALIDAD EDUCATIVA -OPCE N
SNPIDGEIDAF/RRHH ENERO - | SERVICIO NACIONAL DE PROPIEDAD
. N° 033/2021 230212022 20 | INTELECTUAL 354151 4
VPEP-DGAAN® ENERO - _
\% 6 ¥ 26/02/2021 \ERO - | VICEPRESIDENCIA DEL ESTADO 596453
GM.DGAA-URH-CS- SEPTIEMBRE ;
7 et 2702021 | SEPTIEMBRE | S TERIO DE RELACIONES EXTERIORES 14562 -
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EPARTAMENTO NACIONAL DE AFILIACION

Form. Q&M -1 .

§iT- 96 --

'E;'i%’gﬁ'ﬂ : CITE N°
-DGAA-URH-Cs- FEBRERO - |
8 2087022 28/03/2022 2 MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORES 157211 4
GM-DGAA-URH-Cs- MARZO -
9 26872072 2110412022 ey MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORES 28.063,18
MIINISTERIO DE EDUCACION - DIRECCION P
10 PLA 33/2022 31/05/2022 | ABRIL - 2022 | Jeoyory e e Ol A CION LA PAZ 48.084,54 B
MIINISTERIO DE EDUCACION - DIRECCION
1 PLA 34/2022 31/05/2022 | ABRIL - 2022 | pob oy ien oe e IOACION LA PAZ 8.833,05
MIINISTERIO DE EDUCACION - DIRECCION ’
12 PLA 32/2022 310512022 | ABRIL - 2022 | noos b s De EDUCACION LA PAZ 405.711,16
13 SMDCARURH-CS- | 26052022 | ABRIL - 2022 | MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORES | 523478 |
MIINISTERIO DE EDUCACION - DIRECCION
14 PLA 39/2022 30/06/2022 | MAYO - 2022 | oo s e ERUCACION LA PAZ 356.012,74
15 fggg&g’*u’*”‘cs’ 2410612022 | MAYO - 2022 | MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORES | 7.494,0 ]
MINISTERIO DE EDUCACION - DIRECCION %
16 PLA 45/2022 29/07/2022 {JUNIO - 2022 | (et e el OE EDUCACION LA PAZ 68.230,61
MIINISTERIO DE EDUCACION - DIRECCION /
17 PLA 44/2022 290712022 | JUNIO - 2022 | o bie | oF EDUCACION LA PAZ 402.759,55
GM-DGAA-URH-Cs- AGOSTO -
18 8182029 30/09/2022 el MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORES 52.068,73 /1
GM-DGAA-URH-Cs- OCTUBRE -
19 99972022 23/11/2022 prced MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORES 50.246,79 -
GM-DGAA-URH-Cs- NOVIEMBRE ]
20 10822002 211212022 " 072 | MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORES 25.690,52
GM-DGAA-URH-Cs- DICIEMBRE -
21 109 19/01/2023 s MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORES 6.880,23
2 CMTOAAURRCS | 28022023 ENERO - | MINISTERIO DE RELACIONES EXTERIORES | 13.320.36 /
TOTAL REEMBOLSADO 1.560.086,96_|
La calificacion total asciende a la suma de Bs. 1.560.086,96 (Un millon quinientos sesenta mil
ochenta y seis con 96/100 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 deposito realizado a la cuenta Unica del Tesoro General de la
Nacién.
Sin otro particular, saludamos a usted con las consideraciones mas distinguidas.
/ )
S bl | |
Lic. Teresa Mamani Cachaca V°B° Ab%bi Orellano Valenzuela
ENCARGADA DE SUBSIDIOS JEFE AL. AFILIACION a.i.
DE INCAPACIDAD TEMPORAL
Cc. Arch./Cron./Priv
LOVITMC
Fojas: 1369
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CAJA NACIONAL DE SALUD

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

REPARTICION: . SIS o
DEPARTAMENTO NAL. CONTABILIDAD DNC/M Nl? 04032 /2023

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

ENCARGADO DE CUENTA
FECHA : La Paz, 22 de agosto de 2023

REF, : INSTRUCCION

En atencién a memoréandum de Gerencia Administrativa Financiera N° 3536 de 18/08/2023 y de
acuerdo a Certificacién y Registro Presupuestaric del Departamento Nacional de Presupuestos,
recibido el dia de hoy 22 de agosto del afio en curso; se remite adjunto a la nota DNA-SIT-103 de
11/08/2023 del Departamento Nacional de Afiliacidn, los antecedentes del Resumen de Planilla de
Incapacidad Tempora! presentado por el Servicio Departamental de Salud SEDES de la Regional
Cochabamba correspondiente al mes de Octubre de la Gestion 2021 por Bs.219.432,16
(DOSCIENTOS DIECINUEVE MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y DOS 16/100 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 Ja Cuenta Unica del
Tesoro General de la Nacion.

Atentamente.

NACI TABILIDAD a.i. ; Y,

JEFE DP

Adjte : H.R. EXT N° DNA 534 y documentos en fs.351
c.c. ¢ Archv./Cron,
jm/

G
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CAJA NACIONAL DE SALUD

" OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA} « APARTADO 9572 + www.cns.gob.bo

REPARTICION: m27 g B/Ii . cmENe

GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

MEMORANDUM

DE : GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA
A : Lic. Shirley Flores Eugenio
JEFE a.i. DEPTO. NAL. DE PRESUPUESTOS
FECHA H La Paz, 18 de agosto de 2023
REF. i SOLICITUD CERTIFICACION Y ASIGNACION PRESUPUESTARIA -

SUBSIDIO POR INCAPACIDAD TEMPORAL — INTERIOR.

Cursa en esta Gerencia la Hoja de Ruta N° DNA 534, adjunto a Cite N° DNA - SIT- 103,
recepcionada el 16/08/2023, a través de la cual el Departamento Nacional de
Afiliacion remite los antecedentes comespondientes al resumen calificaciones de las
planillas de pago Subsidios por Incapacidad Temporal - Interior por el mes de octubre
de la gestidén 2021, presentadas por Instituciones Publicas.

En consecuencia, previa revisién minuciosa de antecedentes y en estricta sujecion a
normativa vigente, agradeceré a usted proceder con la Cerfificacion y el Registro
Presupuestario por el monto de Bs. 219.432,16 (DOSCIENTOS DIECINUEVE MIL
CUATROCIENTOS TREINTA Y DOS 14/100 BOLIVIANOS), si corresponde, posteriormente
remitr al Departamento Nacional de Contabiidad para la elaboracion del
Comprobante de Pago y subsiguientemente a la Division de Tesoreria para la emisién
del cheque y pago a nombre de la CUENTA UNICA DEL TESORO (C.U.T.) de acuverdo
al cuadro adjunto Resumen por tipo de Incapacidad Temporal, una vez efectuado
el pago remitir una copia del comprobante de depésite al Departamento Nacional
de Afiliacién.

Si existe alguna observacién, devolver los antecedentes a la unidad solicitante.

Atentamente,

2// (:"'X’I/ A_Zé),l_?)

hrs. 14! 30p..u

Lic. Marcelo Felipe Batallanos Huarachi
GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.i.

[TE5 /Ad]. H.R. DNA 534, Fojas 348
-/ C.c. Arch, Cron, Priv.
FFBH/mt.
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CAIJA NACIONAL DE SALUD

OFICINA CENTRAL: LA PAZ {BOUVIA] » APARTADO 9572 « www.Cns.gob.bo

REPARTICION: CITE N®

DPTO. NAL. DE AFILIACION DNA

gIT 103 -=

La Paz, 11 de agosto de 2023

Sefor

Lic. Marcelo Felipe Batallanos Huarachi
GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO
CAJA NACIONAL DE SALUD

Presente

Ref.. ENVIO RESUMEN CALIFICACION DE SUBSIDIOS
POR INCAPACIDAD TEMPORAL - INTERIOR

De nuestra mayor consideracion:

En atencidn a nota del Servicio Departamental de Salud —SEDES Cochabamba con Cite
CE/SCP/66/2021 de fecha 22 de noviembre de 2021 donde remiten las calificaciones
descritas en el “Resumen de Planillas de Pago por Incapacidad Temporal”, estableciendo
los montos a reembolsar de acuerdo con la normativa establecida y una vez realizada la
revision y validacién en segunda instancia, remitimos los antecedentes que respaldan el
trabajo realizado para proseguir con el tramite de reembolso y sea en la Cuenta Unica del
Tesoro General de la Nacién de acuerdo al cuadro que se registra a continuacion:

RESUMEN DE CERTIFICADOS DE INCAPACIDAD TEMPORAL — INTERIOR
DIRECCION DEPARTAMENTAL DE EDUCACION - COCHABAMBA
GESTION OCTUBRE 2021 '

MONTO
Ne _REGIONAL O MES SOLICITUD DEL EMPLEADOR NOMBRE EMPLEADOR | ¢y 61caD0
- DISTRITAL CITE : FECHA
SERVICION
1 | COCHABAMBA | Oct-21 | CE/SCP/66/2021 | 22/11/2021 | DEPARTAMENTAL OE 219,432.16
SALUD - SEDES
TOTAL 219,432.16 /@/

La calificacién total asciende a la suma de Bs. 219,432.16. - (DOSCIENTOS DIEZ Y NUEVE
MIL CUATROCIENTOS TREINTA Y DOS 16/100 BOLIVIANOS), adjunto a la presente se
detalla el cuadro por Tipo de Incapacidad Temporal. g

¢

/7

348



CAIJA NACIONAL DE SALUD

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

REPARTICION: CITE N°

DPTO. NAL DE AFILIACION DNA

SIT 103 -

Asimismo, con el fin de encaminar en la implementacién del procedimiento, de acuerdo a
reuniones sostenidas con las diferentes Unidades involucradas sobre el procedimiento para
el Reembolso de Susidios de Incapacidad Temporal (Sector Publico), se solicita a su Gerencia
instruya a la Unidad correspondiente, proporcionarnos el comprobante de deposito de este
informe, una vez efectivizado a la cuenta unica del Tesoro.

Sin otro particular, saludamos a usted con las consideraciones mas distinguidas.

VeBe
Russéna Carmi alderén Crespo Abg.Luis a-’_g;‘qa 0 Valenzuela
ENCARGADADE SUBSIDIOS DE J PTO.-NAL. DE AFILIACION a.i.

INCAPACIDAD TEMPORAL CAJA NACIONAL DE SALUD

Cc. Arch./Cron./Priv
LAOV/rece
Adj.: Fjs. 346

. . Form. Q&M -1
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CAJA NACIONAL DE SALUD

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

REPARTICICN: DEPARTAMENTO NAL. CONTABILIDAD DNC/M- ©TEY

0382

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

ENCARGADO DE CUENTA
FECHA : La Paz, 8 de agosto de 2023

REF. : INSTRUCCION

En atencién a memorandum de Gerencia Administrativa Financiera N° 3260 de 03/08/2023 y de
acuerdo a Certificacién y Registro Presupuestario del Departamento Nacional de Presupuestos,
recibido el dia de hoy martes 8 de agosto del afio en curso; se remite adjunto a la nota DNA-SIT-
97 de 26/07/2023 del Departamento Nacional de Afiliacién, los antecedentes del Resumen de Planilla
de Incapacidad Temporal presentado por las diferentes Instituciones Publicas de la Regional
Cochabamba, correspondiente a los meses de Enero, Febrero, Mayo, Junio correspondiente a
la gestién 2022 y Diciembre de la Gestién 2020 por Bs.2.728.785,32 (DOS MILLONES
SETECIENTOS VEINTIOCHO MIL SETECIENTOS OCHENTA Y CINCO 32/100 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 de la Nacion.

Atentamente.

Lic. sé Luis P \w

JEFE DPTO. t} CIONAL CONTABILIDAD a..

Adjto : H.R. EXT N° DNA 488 y documentos en fs 2269
c.C. : Archv./Cron.
jm/

Form. Q&M -1 ~
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CAJA NACIONAL DE SALUD

OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA] + APARTADO 9572 » www.CNs.gob.bo

2R 1 f"/!.: '
REPARTICION: 405 R10 CITE N° 3280

GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

MEMORANDUM

DE : GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

A - Lic. Shirley Flores Eugenio
JEFE a.l. DEPTO. NAL. DE PRESUPUESTOS

FECHA H La Paz, 3 de agosto de 2023

REF. : SOLICITUD CERTIFICACION Y ASIGNACION PRESUPUESTARIA -
SUBSIDIO POR _ INCAPACIDAD TEMPORAL -  INTERIOR

{ADMINISTRACION REGIONAL COCHABAMBA).

Cursa en esta Gerencia la Hoja de Ruta N° DNA 499, adjunto a Cite N® DNA - SIT -
98, recepcionada el 31/07/2023, a través de la cual el Departamento Nacional de
Afiliacion remite los antecedentes comespondientes al resumen calificaciones de las
planilas de pago Subsidios por Incapacidad Temporal - interior {Administracién
Regional Cochabamba) por los meses de enero, febrero, mayo y junio de la gestién
2022 y diclembre de la gestidn 2020, presentadas por Instituciones Publicas.

En consecuencia, previa revisibn minuciosa de antecedentes y en estricta sujeciéon
a normativa vigente, agradeceré a usted proceder con la Cerlificacion y el Registro
Presupuestario por el monto de Bs. 2.728.785,32 (DOS MILLONES SETECIENTOS
VEINIOCHO MIL SETECIENTOS OCHENTA Y CINCO 32/100 BOLIVIANOS), sl
comesponde, posteriormente remitir al Departamento Nacional de Contabilidad
para la elaboracion del Comprobante de Pago y subsiguientemente a la Divisidn
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 Resumen por tipo de Incapacidad
Temporal, una vez efectuado el pago remitir una copia del comprobante de
depésito ol Departamento Nacional de Afiliacién.

Si existe alguna observacion, devolver los antecedentes a la unidad solicitante.

CY/oe
"(/03 (20ZAtentamente,
rs . (f Lo P

Lic. Mafcelo Felipe Batallanos Huarachi
GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.l.

Form, O&m- 1

Adj. H.R. DNA 498, con 2666 Fojas Z 2 6 7

C.c. Arch, Cron, Priv.
MFBH/mIt.
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CAIJA NACIONAL DE SALUD

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

REPARTICION: CITE N°
DEPARTAMENTO NACIONAL DE AFILIACION

DNA-

La Paz, 26 de julio de 2023

Sefor:

Lic. Carlos Andrés Alvarado Huanca

GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.i.
Presente. -

Ref.. ENVIO RESUMENES CALIFICACION DE SUBSIDIOS POR INCAPACIDAD
TEMPORAL-INTERIOR/

De nuestra mayor consideracion:

Mediante Cites: AF-E-049/2022 de 17 de mayo de 2022, AF-E-082/2022 de 11 de julio de 2022, AF-E-
094/2022 de 03 de agosto de 2022 y AF-E-156/2021 de 13 de octubre de 2021 de la Regional de
Cochabamba, que emite calificaciones descritas en los “Resimenes de Planillas de Pago por
Incapacidad Temporal” estableciendo los montos a reembolsar, una vez calificado por la responsable
que suscribe el mismo, conforme a solicitudes presentadas por las Instituciones Publicas, de la revision
y validacion en segunda instancia remitimos los antecedentes que respaldan para proseguir con el tramite
del reembolso y sea en la Cuenta Unica del Tesoro General de la Nacién de acuerdo al cuadro que se
registra a continuacion:
RESUMEN DE CERTIFICADOS DE INCAPACIDAD TEMPORAL - INTERIOR DE LOS MESES: ENERO,
FEBRERO, MAYO Y JUNIO DE LA GESTION 2022 Y DICIEMBRE DE LA GESTION 2020

N® R;gf;:;f SOL'C';:: ae EMPLEAF::A MES NOMBRE EMPLEADOR CA“&?::';% g

I e

b e ] wasrcssimmmens | s
]

CL 3 | cocHaBAMBA 395623235‘5;?3;" 15/06/22 | may-22 gLR:ES'gA'“C%ESARTAMENTAL 633.887,61

: T I L

5 CE/SCP/21/2021 26/01/21|  dic-20 :i*zx'g'((;E%Eﬁ"s’;‘RTAMENTAL PE | 277.667,81

TOTAL 2.728.785,32




‘ . Form. O&M - 1

CAIJA NACIONAL DE SALUD

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

REPARTICION: CITE N°
DEPARTAMENTOQO NACIONAL DE AFILIACION

DNA-

Ref.: ENVIO RESUMENES CALIFICACION DE SUBSIDIOS POR INCAPACIDAD
TEMPORAL-INTERIOR/

La calificacion total asciende a la suma de Bs 2.728.785,32. - (Dos millones setecientos veintiocho mil
setecientos ochenta y cinco 32/100 BOLIVIANOS), adjunto se detalla cuadro por Tipo de Incapacidad
Temporal.

Asimismo, con el fin de encaminarnos en la implementacion del procedimiento, de acuerdo a reuniones
sostenidas con las diferentes Unidades Involucradas sobre el procedimiento para el Reembolso de
Subsidios de Incapacidad Temporal (Sector Publico), se solicita a su Gerencia instruya a la Unidad
correspondiente, proporcionarnos el comprobante de depésito de este informe, una vez efectivizado a la
cuenta tnica del Tesoro. Sin otro particular, saludamos a usted con las consideraciones mas distinguidas.

// S )

LA / .~

el /' £y
'/‘rf' il »V/C"‘/'

———Fi Afaceli(rérigida Calle Quispe V°B® Abg. Luis Alberd Oreftano Valenzuela
NCARGADA DE SUBSIDIOS JEFE %/NTAL. AFILIACION a.i.

DE INCAPACIDAD TEMPORAL

Cc. Arch./Cron./Priv
LOVfabeg.
Fjs.2664

2265
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CAJA NACIONAL DE SALUD

OFICINA CENTRAL: LA PAZ {BOLIVIA) - APARTADO 9572 - www.CNns.gob.bo

REPARTICION: DEPARTAMENTO NAL. CONTABILIDAD DNC/M- C'TE hﬁﬁ 0

037272023

A4

MEMORANDUM
DE 1 JEFATURA DPTO. NAL. DE CONTABILIDAD a.i.
A : Sr. Marco Antonio Lascano Lépez
ENCARGADO DE CUENTA
FECHA : La Paz, 8 de agosto de 2023
REF. : INSTRUCCION

En atencién a memorandum de Gerencia Administrativa Financiera N° 3257 de 03/08/2023 y de
acuerdo a Certificacién y Registro Presupuestario del Departamento Nacional de Presupuestos,
recibido el dia de hoy martes 8 de agosto del afio en curso; se remite adjunto a la nota DNA-SIT-
95 de 25/07/2023 del Departamento Nacional de Afiliacién, los antecedentes del Resumen de Planilla
de Incapacidad Temporal presentado por las diferentes Instituciones Publicas de las Distritales
de: Uyuni, Tupiza, Guayaramerin, Camargo, Vallegrande y Montero, correspondiente a los
meses de Noviembre, Diciembre de la Gestion 2022 y Enero, Febrero, Marzo de la Gestién
2023 por Bs.709.212,97 (SETECIENTOS NUEVE MIL DOSCIENTOS DOCE 97/100 BOLIVIANCS).

Al respecto, se le INSTRUYE:

1. Efectuar el Registro Contable (A.D.)

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

Atentamente.

Adjito  : H.R.EXT N° DNA 497 y documentos en fs.837 I
c.c. : Archv/Cron.
jm/

- 838
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CAJA NACIONAL DE SALUPD

OFICINA CENTRAL: LA PAZ (BOLIVIA] + APARTADO 9572 www.cns.gob.bo

REPARTICION: | . 5 1%1 * CITEN® 3257'

GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

MEMORANDUM

DE - GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA
A - Lic. Shirley Flores Eugenio
JEFE a.i. DEPTO. NAL. D;E.PRESUPUESTOS
FECHA { La Paz, 3 de agosto dé 2023
REF. 2 SOLICITUD CERTIFICACION Y ASIGNACION PRESUPUESTARIA -

SUBSIDIO POR INCAPACIDAD TEMPORAL - INTERIOR.

Cursa en esta Gerencia la Hoja de Ruta N° DNA 497, adjunto a Cite N° DNA - SIT - 95,
recepcionada el 31/07/2023, a través de la cudl el Departamento Nacional de
Afiliacién remite los antecedentes correspondientes al resumen caiificaciones de las
planillas de pago Subsidios por Incapacidad Temporal - Interior por los meses de
noviembre y diciembre de la gestién 2022 y los meses de enero, febrero y marzo 2023,

presentadas por Instituciones PUblicas.

En consecuencia, previa revisién minuciosa de antecedentes y en estricta sujecién a
normativa vigente, agradeceré a usted proceder con la Cerfificacién y el Registro
Presupuestario por el monto de Bs. 709.212,97 (SETECIENTOS NUEVE MIL DOSCIENTOS
DOCE 97/100 BOLIVIANOS), si coresponde, posteriormente remitir al Departamento
Nacional de Contabiidad para la elaboracién del Comprobante de Pago y
subsiguientemente a la Divisién de Tesoreria para la emisidén del cheque y pago a
nombre de la CUENTA UNICA DEL TESORO (C.U.T.) de acuerdo al cuadro adjunto
Resumen por tipo de Incapacidad Temporal, una vez efectuado el pago remitir unag
copia del comprobante de depdsito al Departamento Nacional de Afiliacién.

Si existe alguna observacién, devolver los antecedentes a la unidad solicitante.,

Atentamente,

5 (EZZ
Hrsw i ¢ © dim - @4.///

Lic. Marcelo Felipe Batallanos Huarachi
GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.l.

Form. O&M - |

835




. . ¥ 158 Fopm, O8N - 1

CAIJA NACIONAL DE SALUD

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

DEPARTAMENTO NACIONAL DE AFILIACION
REPARTICION: DNA- CITE N°

La Paz, 25 de julio de 2023 - B
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Sefior;
Lic. Carlos Andrés Alvarado Huanca
GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.i.

Presente. -

3 1JUL 2023

REF.: ENVIO RESUMENES CALIFICACION DE SUBSIDIOS POR INCAPACIDAD TEMPO"A;::,‘,;"R

INTERIOR/

Mediante Cites: N° H/12/008/2023, de 01/03/2023, de la Distrital UYUNI; AFD/10-019/2023, AFD/10-
020/2023, AFD/10-024/2023, de 08/02/2022, AFD/10-021/2023, DE 09/02/2023, AFD/10-023/2023, DE
10/02/2023, Y AFD/10-031/2023, de 13/03/2023, de la Distrital TUPIZA; N® 022/2023 de 06/04/2023,
023/2023, DE 18/04/2023, 026/2023 de 24/04/2023 y N° 031/2023 DE 03/05/2023 de la Distrital
GUAYARAMERIN; N* 02/2023 de 24/04/2023; de la Distrital CAMARGO; ADV/07/2023, de 13/02/2023,
ADV/08/2023, de 13/03/2023, 15/2023, de 10/04/2023 y 19/2023, de 04/05/2023, de la Distrital
VALLEGRANDE; N* 003/2023 de 19/01/2023, 004/2023, 005/2023 de 20/01/2023, 006/2023, 007/2023,
de 24/01/2023, 008/2023, 008//2023, 010/2023 de 27/01/2022, 011/2023, de 02/02/2023, 012/2023 de
24/02/2023, 013/2023, 014/2023 de 27/02/2023, 015/2023, 016/2023 de 01/03/2023, 017/2023 de
02/03/2023, 018/2023, de 14/03/2023, 019/2023 de 15/03/2023, 020/2023, 021/2023, de 27/03/2023,
022/2023, 023/2023, de 28/03/2023, 024/2023, 025/2023, de 31!03!2023 026/2023, de 05/04/2023,
027/2023, 028/2023, de 19/04/2023, 020/2023 de 20/04/2023, 030/2023, 031/2023, 032/2023, de
21/04/2023 y 033/2023 de 27/04/2023, de la Distrital MONTERO, que emiten calificaciones descritas en
los “Resimenes de Planillas de Pago por Incapacidad Temporal” estableciendo los montos a
reembolsar, una vez calificado por la responsable que suscribe el mismo, conforme a solicitudes
presentadas por las instituciones Publicas, de la revision y validacién en segunda instancia remitimos fos
antecedentes que respaldan para proseguir con el tramite dei reembolso y sea 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 - INTERIOR
DE LOS MESES DE, NOVIEMBRE Y DICIEMBRE - 2022, ENERO, FEBRERO Y MARZO -~ 2023
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La calificacién corresponde a los meses de enero y febrero de 2023 de la Distrital UYUNI, noviembre y
diciembre, de 2022, enero de 2023 de la Distrital TUPIZA, enero, febrero y marzo de 2023 de la
Distrital GUAYARAMERIN, marzo de 2023 de las Distrital CAMARGO, diciembre de 2022, enero,
febrero y marzo de 2023, diciembre de 2022, enero, febrero y marzo de 2023 de la Distrital
VALLEGRANDE, diciembre de 2022 y enero, febrero y marzo de 2023, de |a Distrital MONTERO,
asciende a la suma de Bs. 709.212,97 (SETECIENTOS NUEVE MIL DOSCIENTOS DOCE 97/100

BOLIVIANQS), adjunto se detalla cuadro por Tipo de Riesgo.
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Sin otro particular, saludamos a usted con las consideraciones mas distinguidas.

Atentamente.

Pavel Alejandro Fiores
ENC. DE SUBSIDIOS
DE INCAPACIDAD TEMPORAL

Cc. Arch.JCron. /Priv.
PAF. Fjs. 831




