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CAJA NACIONAL DE SALUD

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

DIVISION TESORERIA
REPARTICION: |
?§§{2021
are 08 ABR. 2021 e

Sefior
Lic. Sergio Armando Cusicanqui Loayza )
VICEMINISTERIO DEL TESORO Y CREDITO PUBLICO:

MINISTERIO DE ECONOMIA Y FINANZAS PUBLICAS
Presente

2/
REF. : DEPOSITOS B.C.B. POR INCAPACIDAD TEMPORAL 1C3
DE SALUD.

De mi mayor consideracion:

Lo, Feg. 2023, . ot

Elevamos a conocimiento de su Autoridad que se ha realizado como corresponde los
depésitos al 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° 00089021001

TGN-RECURSOS ORDINARIOS (3987) de acuerdo al siguiente detalle:

1
0813 | 1918549 | 0024353 | 27.089.88 ‘ SUBSIDIOS INCAPACIDAD TEMPORAL MARZO/2018 lI
|

i
26.962.65 | SUBSIDIOS _ INCAPACIDAD TEMPORAL ABRIL - |

")
o814 | 1918552 | 0024354 ‘ | MAYO/2018 - INTERIOR |
5 | | 0024355 | 4341633 SUBSIDIOS INCAPACIDAD TEMPORAL GESTION 2020 - |
081 . 1918554 | 0024355 | 43.416.33 | INTERIOR |

Atentamente.

Lic. Gonzalo Pederico Mudoz Lingfes

GERENTE ADMINISTRATIVOD

FINANCIERD a.i. Dra: Silvia GGHEQES- Romero
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GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

CAJA NACIONAL DE SALUD

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

MEMORANDUM
DE : GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

A : Lic. Marcelo Saravia De Las Heras \‘5

JEFE a.i. DPTO. NAL. DE PRESUPUESTOS Q

FECHA 2 16 de marzo de 2021

REF.
PRESUPUESTARIA POR SUBSIDIO DE INCAPACIDAD
TEMPORAL

Cursa en esta Gerencia Nota Cite N° DNA-SIT-098 recepcionada el 15/03/2021, a
través del cual el Departamento Nacional de Afiliaciéon remite los antecedentes
correspondientes al resumen de planillas de pago por Incapacidad Temporal
Cdlificadas, presentadas por Instituciones Publicas del pais.

En consecuencia, previa revisién minuciosa de antecedentes y en estricta sujecién a
normativa vigente, agradeceré a usted proceder con la Certificacién y el Registro
Presupuestario por el monto de Bs27.089,88 (VEINTISIETE MIL OCHENTA Y NUEVE
88/100 BOLIVIANOS) posteriormente remitir al Departamento 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 detallado por fipo de
riesgo, una vez efectuado el pago remitir una copia del comprobante de depdsito
al Departamento Nacional de Afiliacion.

_—Atentamente,

/ ,\S'I‘MN o v %

..‘:’?g ALTAZARS,

= OTO*A =
= JACINTA o
‘—;’»";C NS &7

S

. h"_"‘/, m: 7 -
{ "}(c"i-ié/' 202! Lic. Gonzalo Federi€o Munoz Lihares
GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.l.

Adj. Lo citado fjs. 2¢
' C.C.: Arch./Cran./Priv.
GFML/las
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CAJA NACIONAL DE SALUD

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

REPARTICION: CITE N°
DEPARTAMENTO NACIONAL DE AFILIACION

La Paz, 11 de marzo de 2021

Sefior

Lic. Gonzalo Mufioz Linares

GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO
Presente. -

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

De nuestra mayor consideracion:

Mediante Cite: UARLP 349/19 de la Regional La Paz, solicita el Reembolso por Subsidios de Incapacidad

Temporal, una vez calificado por la responsable que suscribe el mismo, conforme a solicitudes presentadas por

la Institucion Péblica; de la revision y validacibn en segunda instancia remitimos los antecedentes que respaldan

para prosequir con el tramite del 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

AASANA

| TOTAL

La calificacion comresponde al mes de marzo del 2018 de la Regional La Paz, que asciende a la suma de Bs.
g:.oa_e,ss (VEINTISIETE MIL OCHENTA Y NUEVE 88/100 BOLIVIANOS), adjunto se detalla cuadro por Tipo

Sin ofro particular, saludamos a usted con las consideradiones mas distinguidas.

€ :
ENCARGADA SUBS!
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PO7OT

GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

iy

REPARTICION:

MEMORANDUM
DE : GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA W
A 3 Lic. Marcelo Saravia De Las Heras %'\
JEFE a.i. DPTO. NAL. DE PRESUPUESTOS O
FECHA : 16 de marzo de 2021

REF.
PRESUPUESTARIA POR SUBSIDIO DE INCAPACIDAD
TEMPORAL

Cursa en esta Gerencia Nota Cite N° DNA-SIT-095 recepcionada el 15/03/2021, a
través del cual el Departamento Nacional de Afiliaciéon remite los antecedentes
correspondientes al resumen de planillas de pago por Incapacidad Temporal
Calificadas, presentadas por Instituciones Publicas del pais.

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 Bs26.952,65 (VEINTISEIS MIL NOVECIENTOS CINCUENTA
Y DOS 65/100 BOLIVIANOS) posteriormente remitir al Departamento Nacional de
Contabilidad para la elaboracion 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 detallado por tipo de
riesgo, una vez efectuado el pago remitir una copia del comprobante de depdsito
al Departamento Nacional de Afiliacién.

T \Atenfcmen’re,
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L7/ O3/ 2e 2 Lic. Gonzalo Federico Mufioz linares

GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.i.
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REPARTICION:

La Paz, 10 de marzo de 2021

Sefior

Lic. Gonzalo Mufioz Linares

GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO
Presents. -

De nuestra mayor consideracion:

Mediante cite: AFDI10/129/2019, de la Administracion Distrital de Tupiza, remiten las calificaciones descritas
en los “ResGmenes de Planillas de Incapecidad Temporal, solicta el Reembolso por Subsidios de
Incapacidad Temporal, una vez calificado por la responsable que suscribe el mismo, conforme 2 solicitudes
presentadas por la Institucién Pablica; de la revision y validacién en segunda instancia remiimos los
antecedentes que respaldan para proseguir con el tramite del reembolso y sea en la Cuenta Unica del Tesoro
General de la Nacion de acuerdo al cuadro que se regstra a continuacion:

RESUMEN DE CERTIFICADOS DE INCAPACIDAD TEMPORAL - INTERIOR Q%

DE LOS MESES: ABRIL Y MAYO DE 2018

TUPIZA

DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION SAN
PABLO DE LIPEZ

TOTAL

La calificacidn corresponde a los meses abril y mayo de 2018 de la Distrital de Tupiza, que asciende a la
suma de Bs. 26.952,65 (VEINTISEIS MIL NOVECIENTOS CINCUENTA Y DOS 65100 BOLIVIANOS),
adjunto se detalla cuadro por Tipo de Riesgo.

Sin otro particular, saludamos a usted con las consideradones més distinguidas.

OAF. 1 7 [ robnoamo
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RESUMEN DE CALIFICACION DE CERTIFICADOS INCAPACIDAD TEMPORAL INTERIOR

CITE N°

EDUCACION DE TUPIZA

2 - DIRECCION DISTRITAL DE
EDUCACION SAN PABLO DE LIPEZ

TOTAL

Gl

ENCARGADA
INCAPACIDAD TEMIPORAL

REPARTICION:
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REPARTICION: = cenv 1362
GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

MEMORANDUM

DE : GERENCIA ADMINISTRATIVA FINANCIERA

A § Lic. Marcelo Saravia De Las Heras
JEFE a.l. DPTO. NAL. DE PRESUPUESTOS

FECHA : 16 de marzo de 2021
P REF. : SOLICITUD Y ASIGNACION '\Q)
b PRESUPUESTARIA POR SUBSIDIO DE INCAPACIDAD %
TEMPORAL Q

Cursa en esta Gerencia Nota Cite N° DNA-SIT-099 recepcionada el 15/03/2021, a
través del cual el Deparfamento Nacional de Afiliacion remite los antecedentes
correspondientes al resumen de planillas de pago por Incapacidad Temporal
Cadlificadas, presentadas por Instituciones Publicas del pais.

En consecuencia, previa revisiéon minuciosa de antecedentes y en estricta sujecién a
normativa vigente, agradeceré a usted proceder con la Certificaciéon y el Registro
Presupuestario por el monto de Bs43.416,33 (CUARENTA Y TRES MIL CUATROCIENTOS
DIECISEIS 33/100 BOLIVIANOS) posteriormente remitir al Departamento Nacional de
Contabilidad para la elaboraciéon del Comprobanie de Pago y subsiguientemente a
la Divisién 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 detallado por tipo de
riesgo, una vez efectuado el pago remitir una copia del comprobante de depésito
al Departamento Nacional de Afiliacién.

Atentamente,

AT
(D 2
[= BALTAZAR'X
= QOTOYA =

:-"& JACINTA )
N . pm b e
|3/ 202 Lic. Gonzalo Fedérico Munoz/Linares

GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO a.l.

Adij. Lo citado fjs.59
C.C.: Arch./Cron./[Priv.

16 MAR. 2021
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REPARTICION: DEPARTAMENTO NACIONAL DE AFILIACION  CITEN®
pNA- SIT -09 § -

La Paz, 11 de marzo de 2021

Sefior \(‘)
Lic. Gonzalo Mufioz Linares . G & A %
GERENTE ADMINISTRATIVO FINANCIERO ., Yo ppm T & , Q

Presente. - Jearsaess s

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

De nuestra mayor consideracion:

Mediante Cites: AFD/10-010/2021, AFD/10-008/2021 y AFD/10-009/2021, de 08 de enero de 2021
de la Distrital de TUPIZA, y Cite: N° 06/2020 de 29 de diciembre de 2020, de la Distrital
CAMARGO, que emite calificaciones descritas en los “Restimenes 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
Piblicas, 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
Nacion de acuerdo al cuadro que se registra a continuacion:

RESUMEN DE CERTIFICADOS DE INCAPACIDAD TEMPORAL — INTERIOR

DE LOS MESES: OCTUBRE, NOVIEMBRE Y DICIEMBRE DE 2020

DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION
VILLAZON

TUPIZA

DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION
TUPIZA

DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION
TUPIZA

DIRECCION DISTRITAL DE EDUCACION
CAMARGO

2 |TUPIZA oct-20

3 | TUPIZA nov-20

4 | CAMARGO dic-20

TOTAL
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CAIJA NACIONAL DE SALUD
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SIT~053 8=

REPARTICION: CITE N°

La calificacion corresponde a los meses de octubre, noviembre y diciembre de 2020 de la
Distrital de TUPIZA y de la Distrital de CAMARGO, asciende a la suma de Bs. 43.416,33
(CUARENTA Y TRES MIL CUATROCIENTOS DIECISEIS CON 33 /100 BOLIVIANOS), adjunto se

detalla cuadro por Tipo de Riesgo.

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

. [ /
ity g
Pavel Aléjandro Flores V°B°® Abg/ / triciarﬂvilés,rbara)’

ENCARGADO DE SUBSIDIOS JEFE DPTO,NAL: AFILIACION a.
DE INCAPACIDADES TEMPORALES Wis
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