APANI

ASOCIACION DE PADRES Y AMIGOS DE NINAS Y NINOS CON CAPACIDAD DIFERENTE
DE LA CIUDAD DE ITA
FUNDADA EL 17 DE MARZO DE 1995
INSCRIPTA EN LA DIRECCION GENERAL DE LOS REGISTROS PUBLICOS N2 80 FOLIO 650
PERSONERIA JURIDICA DECRETO Ne¢ 11597 DE 31 DE DICIEMBRE DE 2007

San Blas y Tenlente Valdovinos — Telefax 0224-632018 Ita, Departamento Central

Ita, A de l“‘[D‘I‘%C) de 2024

SENORES
CONTRALORIA GENERAL DE LAPREPUBLICA DEL PARAGUAY:

El que suscribe, la “Asociacién de Padres y Amigos de Nifias y Nifios con Capacidad
Diferente de la Ciudad de Ita-APANI”, con domicilio legal sito en San Blas y Tte. Valdovinos de la
ciudad de It3, tiene el agrado de dirigirse a usted para dar cumplimiento a la Ley N2 7050/2023:

Los Desembolsos del Rubro 842 “Aporte a Entidades Educativas e Instituciones sin fines de Lucro”

Sobre el particular tengo a bien a presentar, la Planilla de Rendicién de Cuentas Anexo B-
01-01 Ay Comprobante de Ingreso, correspondiente a los meses de Noviembre y Diciembre, para

su posterior presentacién ante el Ministerio de Economia y Finanzas, en caracter rectificativo.

El cambio obedece a cuanto sigue:

e Facturas 001-001-0000408/409: Se adjuntan comprobantes con el precio unitario
correcto.

e Facturas N® 001-002-0000369/373: Se reenvian con el contrato mejor escaneado

Sin otro particular, me despido de usted, muy atentamente.

Susana de Centurion
Presidente

Fotio 5034 y Sts:




MINISTERIO DE PARAGUAL
¢,% ECONOMIA | TEMBIGUEREKOITA FNEXD E11:01 &
Y FINANZAS | HA VIRUNANGAREKO
PARAGUAY MOTENGONDEHA
Anexo al Decreto N° 8758

RENDICION DE CUENTAS
ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

{1) ENTIDAD APORTANTE: MINISTERIO DE HAGIENDA

{2) ENTIDAD BENEFICIARIA: ASOC. DE PADRES Y AMIGOS DE NINIOS DISCAPAC. ITEROS (APANI) RUC: B80017377-5
(3) CORRESPONDIENTE AL PERIODO: NOVIEMBRE - DICIEMERE

A) APORTE TRANSFERIDO

BANGO NACIONAL
THRO2ATS DE FOMENTO 10624 10172024 25.681.819

Total Transferi

[aldo Aca
B) GASTOS
Denciriadion (18) | | Concepto Observationos (22).
b.1) GASTOS ADMINISTRATIVOS
MONICA DIF. DE 220.000
RODRIGUEZ GS. PAG. G/
Factura (010010002670 | 301112023 | 22191070 16116109 s | 2 120000 | prt IS SANG.
RECIBO N®
MONICA I:ﬂ%
RODRIGUEZ G8. PAG.C/
Factura 001-001-0002687 | 3141202023 | 2219107-0 16116109 | W 1280000 | e ke
RECIBO N°
o= e 0000137
SR simREEl Clinl  TOTAL GASTOS ADMINISTRATIVOS (23] 2.560.000
b.2) GASTOS MISIONALES
MEGAST] DE INFORMATICA
TIENDA DE Y SISTEMAS
Factura 001-001-0000261 241112023 2023324-8 16660236 TECONOLOGIA | oampUTARIZAD 261 235.000
DE Pedro F. Vega e "
JULIO GESAR CONTRATACION
Factura 001-004-0000009 2811172023 3631962-7 16543070 GONZALEZ * | DEPERSONAL 141 980,000
FIGUEREDO TECNICO
MARIA DELICIA CONTRATACION
Fachura 004-001-0000408 29/11/2023 696555-1 16413914 AMARILLA DE PERSONAL 142 2.200.000
BOGADO DE SALUD
JOSE CONTRATACION
Factura 001-002-0000369 30/11/2023 1007124-5 16280767 EUSTAQUIO DE PERSONAL 142 2.200.000
ARMOA DE SALUD
giﬁ?ﬁg CONTRATAGION
Factura 001-001-0000506 3041112023 19779151 16647089 DE PERSONAL 142 2,500,000
FERNANDEZ
DE SALUD
GUAPI ’
NELSON CONTRATACION
Factura 001-001-0000380 301112023 3823576-5 16058451 JIMENEZ DE PERSONAL 142 2.200.000
DE SALUD
LiC. oVIDIO CONTRATACION -
Faclura 001-001-0000236 30M1/2023 A412034-6 16848512 JAVIER 1RALA DE PERSONAL 142 2,000.000
DE SALUD
MARIA DELICIA CONTRATAGION
Factura 001-001-0000409 2011202023 6966551 16413914 AMARILLA DE PERSONAL 142 2.200.000
BOGADO DE SALUD :
JOSE CONTRATACION
Factura 001-002-0000373 26M 212023 1007124-5 16280767 EUSTAQUIO DE PERSOMAL 142 ; 2900 000
ARMOA DE SALUD
LIC. QVIDIO CONTRATACION
Factura 001-001-0000245 26/12/2023 44120346 16648512 JAVIER IRALA DE PERSONAL 142 2.000.000
DE SALUD
NELSON CONTRATACION
Factura 001-001-0000384 28/12/2023 3B23576-5 16058451 JIMENEZ DE PERSONAL 142 2,200,000
TOTAL GASTOS MISIONALES (24) 20.915.000

[rOTAL GASTOS (25) T mame

INOTA: LA PRESENTE PLANILLA TIENE CARACTER DE DECLARACION JURADA.

t & constancia de presentacidn del formuiario Anexo B-01-01 A & "Rendicion de “a la lorfa General de la Republica, no constiluye un examen de rendicién de cuentas presemtada. £l examen de
uontas serd realizada posteriomente de acuerdo & fas Normas de Auditorla Generaimente Acepiadas y disposiciones fegales establecias.

Cadigo Verificader; 1815504309




MINISTERIO DE PARAGUAI #
- TEMBIGUEREKOIT. ANEXO B-01-01 A
HA VIRUNANGAREKQ
MOTENGNDEHA
Anexo al Decreto N° 8759

RENDICION DE CUENTAS
ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

BALDO A RENDIR (26) (len 12-Tin 25) 8.008.284

C) FIRMA DE LOS RESPONSAELES DE LA ENTIDAD BENEFICIADA (27)

Leadl D o e

FIRMA DEL PRESIDENTE O

TITULAR TESORERO O ADMINISTRADOR ADOR
Firma, sello y aclaracion Firma, sello y aclaracian REGISTRO N P
Monica Rodrigues =
: . ' f61 g
Susana de Centuri6n Miguel Angel Dimarting Caniaco™ 56‘“;?}‘96
Pin. 6o APANI Tesorero - APAN Reg. Prof. 36

“;!p[a &N Sec. Pars. .}uﬂ‘“_ﬁ
;lsm_ hajc gl M B0 e
770 5624 y Sgis-

INOTA: LA PRESENTE PLANILLA TIENE CARACTER DE DECLARACION JURADA.

I 2 constancia de presentacion del formulario Anexo B-01-01 A a *Rendicién de cuentas” a la Confraloria General de fa Repubiica, no constifuye un examen de rendicidn de cuentas presentada. El examen de
serd realizado posteriormenta de da a las Normas de Auditoria Generalmente Acepladas y disposiciones legales esiablecidas.

o

Cadigo Verificador. 1815504308




4/3/24, 15:42 Gmail - MINISTERIO DE HACIENDA-APANI-OG 842-6TO BIMESTRE REQ 2

N‘ Gmail APANI It <itaapani@gmail.com>
MINISTERIO DE HACIENDA-APANI-OG 842-6TO BIMESTRE REQ 2

2 mensajes

APANI Ita <itaapani@gmail.com> 4 de marzo de 2024, 11:34 a.m.

Para: transferencias@contraloria.gov.py

Adjunto Planilla de Rendicion de Cuentas de la APANI y el comprobante de Ingreso, correspondiente al 6TO
Bimestre, en caracter rectificativo, con los motivos explicados en la Nota
Cordiales saludos.

CP MONICA RODRIGUEZ

2 archivos adjuntos

brx PARA CONTRALORIA 6TO BIMESTRE APANI REQ 2.pdf
861K

brx SIME 4182 APANI 6TO BIMESTRE.pdf
804K

transferencias@contraloria.gov.py <transferencias@contraloria.gov.py> 4 de marzo de 2024, 12:27 p.m.

Para: APANI Ita <itaapani@gmail.com>

L.
Su correo ha sido recibido. ACLARACION:

La recepcion del formulario de Rendicion de Cuentas requerido en la Resolucion CGR N° 232/20, articulo 8°,
no constituye la verificacion inmediata del mismo.

La recepcion del formulario de Rendicion de Cuentas, segun Resolucion CGR N° 885/2021, en su Art. 4°, que

la recepcidn de la rendicién de cuentas por parte de la CGR servira al solo efecto de constancia de presentacion y no

constituira aprobacion de las mismas, encontrandose sujetas a posteriores evaluaciones.

OBSERVACION:

Las planillas de rendiciones de cuentas, con las informaciones requeridas, deberan remitirse desde un correo
Institucional y con el siguiente formato:

ASUNTO: Nombre de Entidad Aportante y Beneficiaria, periodo al que corresponde la Rendicion de Cuentas que se
esta presentando y Objeto del Gasto.

Si su presentacion fue realizada de acuerdo a las instrucciones, OMITIR el mensaje.

https://mail.google.com/mail/u/4/?ik=8d8edd7c61&view=pt&search=all&permthid=thread-a:r1376857501298376005&simpl=msg-a:r18031983558...

12



4/3/24, 15:42 Gmail - MINISTERIO DE HACIENDA-APANI-OG 842-6TO BIMESTRE REQ 2

De: APANI Ita <itaapani@gmail.com>

Para: transferencias@contraloria.gov.py

Enviado: Mon, 04 Mar 2024 11:34:45 -0300 (PYST)

Asunto: MINISTERIO DE HACIENDA-APANI-OG 842-6TO BIMESTRE REQ 2

[Texto citado oculto]

https://mail.google.com/mail/u/4/?ik=8d8edd7c61&view=pt&search=all&permthid=thread-a:r1376857501298376005&simpl=msg-a:r18031983558...  2/2



AFANI

ASOCIACION DE PADRES Y AMIGOS DE NINAS Y NINOS CON CAPACIDAD DIFERENTE
DE LA CIUDAD DE ITA
FUNDADA EL 17 DE MARZO DE 1995
INSCRIPTA EN LA DIRECCION GENERAL DE LOS REGISTROS PUBLICOS N2 80 FOLIO 650
PERSONERIA JURIDICA DECRETO N2 11597 DE 31 DE DICIEMBRE DE 2007

San Blas y Teniente Valdovinos — Telefax 0224-632018 Ita, Departamento Central

ita, 2Sde © 3  delH

Senor

DIPUTADO CESAR CERINI

COMISION COMISION DE CUENTAS Y CONTROL DE EJECUCION PRESUPUESTARIA
CAMARA DE DIPUTADOS

CONGRESO NACIONAL

El que suscribe, la “Asociacién de Padres y Amigos de Nifias y Nifios con Capacidad
Diferente-APANI”, con domicilio legal sito en San Blas y Tte. Valdovinos de la ciudad de Ita, tiene
el agrado de dirigirse a usted para dar cumplimiento a la Ley N® 7050/2023-Dto. 8759/23

“presentacion de Rendicién de Cuenta por parte de las Entidades beneficiarias que reciben

a
transferencias de la Tesoreria General de la Nacién, correspondiente al rubro 842"
Sobre el particular tengo a bien a presentar, previa visacion de la Contraloria General de la
Republica, la Planilla de Rendicion de Cuentas Anexo B-01-01 A, correspondiente a los meses de
Noviembre y Diciembre.
El cambio obedece a cuanto sigue:
« Facturas 001-001-0000408/409: Se adjuntan comprobantes con el precio unitario
correcto.
o Facturas N 001-002-0000369/373: Se reenvian con el contrato mejor escaneado
-

Sin otro particular le saludo atentamente

L

57

Susana Centurién
::).r
! "ﬁ_a i o Presidenta
Ingesinta o
\‘?Aa-
S~ -2 |

o 34 B




MINISTERIO DE PARAGUAI

¢ *% ECONOMIA | TEMBIGUEREKOITA ol
& YFINANZAS | HA VIRUNANGAREKO
PARAGUAY MOTENONDEHA

Anexo al Decreto N° 8759

RENDICION DE CUENTAS
ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

(1) ENTIDAD APORTANTE: MINISTERIO DE HACIENDA
(2) ENTIDAD BEENEFICIARIA: ASOC. DE PADRES Y AMIGOS DE NINOS DISCAPAC. ITENOS (APANI) RUC: 80017377-5
(3) CORRESPONDIENTE AL PERIODO: NCVIEMBERE - DICIEMBRE

A) APORTE TRANSFERIDO

; Depositado en
Fecha de Orden la Cluenta
Orden de AR =
Saldo Anterior (4) ‘Banco (5) Transferencia | ran.é?:rencla Impm‘ea}e“ o Ba”g:{:jﬁg“ 31 Bancogio)
N8l M Beneficiada N°
@)
: BANCD
BANGO NACIONAL 0301054008103
7602475 10524 12024 25681.818 MACIONAL OE
DEFOMENTD it FOMENTO
- ITotal Transferido del periodo (11) j 25.681.619 '
do Acumulado (12) (Tol dol peroda +satéo ansrin) 33.284.204
B) GASTOS
Tipe de Comprobante | .o copante N° (14] | - Fecha (15) RUG(1g)  |Tmbrado N* (T oo ominacion (18) | Gancepta 1g) | Obistodel | Importeen Gs. | gpoervaciones (22)
(13) Gaslo (20) Yy
b.1) GASTOS ADMINISTRATIVOS
MONICA DIF. DE 220.000
REERELIEE HONORARIOS G?c:?;%sc'r
Factura 001-001-0002670C 30/11/2023 2219107-0 16116108 PROFESIONALES 145 1.280.000 PROPIOS CANC.
RECIBO N¢
00137
MONICA DTF! DE 220.000 |
RODRIGUEZ GS. PAG. Cf
HONORARIOS FONDOS
Factura 001-001-0002687 31/12/2023 2219107-0 16116108 PEOFESIONALES 145 1.280000 [ Lponios CANG.
RECIBO M°
— L1 o 0000137
TOTAL GASTOS ADMINISTRATIVOS (23) 2.560,000
b.2) GASTOS MISIONALES
T":ESS;E DE INFORMATICA
Factura 001-001-0000281 24111/2023 2023324-8 16660236 TECONOLOGIA V:SISTEMAS 261 235.000
CONMPUTARIZAD
DE Pedro F. Vega 0s
JULID CESAR CONTRATACION
e Factura 001-001-0000009 28/11/2023 3631952-7 16543070 GONZALEZ DE PERSONAL 144 9B0.000
FIGUEREDD TECNICO
MARIA DELICIA | CONTRATACION
Factira 001-001-0000408 29/11/2023 6966551 16413914 AMARILLA DE PERSONAL 142 2.200.000
BOGADO DE SALUD
JOSE CONTRATACION
Factura 001-002-0000362 30/11/2023 1007124-5 18280767 EUSTAQUIO DE PERSONAL 142 2.200.000
ARMOA DE SALUD
gﬁégg’;g CONTRATACION
Factura 001-001-0000506 30/11/2023 18779151 16647089 DE PERSONAL 142 2,500.000
FERNANDEZ
DE SALUD
GUAPI
NELSON CONTRATACION
Faclura 001-001-0000380 3011112023 38235765 16058451 JIMENEZ DE PERSONAL 142 2,200.000
DE SALUD
LIC. OVIDIO CONTRATACION
Factura 001-001-0000236 3011112023 4412034-6 16648512 JAVIER IRALA DE PERSONAL 142 2,000,000
DE SALUD
MARIA DELICIA CONTRATACION
Factura 001-001-0000408 20/12/2023 6OE655-1 16413914 AMARILLA DE PERSONAL 142 2.200.000
BOGADO DE SALUD
JOSE CONTRATACION
Factura 001-002-0000373 26/12/2023 1007124-5 16280767 EUSTAQUIO DE PERSONAL 142 2.200.000
ARMOA DE SALUD
LIC. QVIDIO CONTRATACION
Factura 001-001-0000245 26/1212023 4412034-6 16646512 JAVIER IRALA DE PERSONAL 142 2.000.000
DE SALUD
NELSON CONTRATACION
Factura 001-001-0000384 281212023 3823576-5 16058451 JIMENEZ DE PERSONAL 142 2.200.000
DE SALUD
TOTAL GASTOS MISIONALES (24) 20.915.000

[FOTAL GASTOS (25) | 2BAT500

INOTA: LA PRESENTE PLANILLA TIENE CARACTER DE DECLARACION JURADA.

La constancia de presentacion del formulario Anexa B-01-01 A a *Rendicitn da cuentas® a ta Contraloria General de la Republica, no constituye un examen de renaicion de cuentas presentada, El examen de
cupnlas serd realizado posteriormente de acuerdo a ias Normas de Auditorfa Generalmente Acepladas y disposiciones legales establecidas.

Cédigo Verificador: 1815504309




MINISTERIO DE PARAGUAI

U ECONOMIA TEMBIGUEREKOITA
Y FINANZAS | HAVIRUNANGAREKQO
PARAGUAY MOTENONDEHA
Anexo al Decreto N° 8759

RENDICION DE CUENTAS
ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

ANEXO B-01-01 A

ISALDO A RENDIR (26} ttam 12-om25)

9.809.294

C) FIRMA DE LOS RESPONSABLES DE LA ENTIDAD BENEFICIADA (27)

'pf/c/z/n’/k g M/j 7/ ?/57&/:

FIRMA DEL PHESID ‘l'E 8]
TITULAR TESORERO O ADMINISTRADOR

Firma, sello y aclaracion Firma, sello y aclaracién

b ..‘Nn

=N ¢l Angel Dimartine
' Ml Tesmem - APAN!

¥ ‘Iﬁ T

Oio 5024 y sgie-

Reg. Prof. 36,670 h

NOTA: LA PRESENTE PLANILLA TIENE GARACTER DE DEGLARAGION JURADA.

La constancia de presentacidn del formulario Anexo B-01-01 A a "Rendicion de cuentas” a fa Gonlraloria General de la Repubiica, no constiluye un examen de rendicion de cuantas presentada. El examen de

cuenias sera real; p iormente de lo a las Normas de Auditorfa Generalmente Acepladas y disposiciones legales establecidas.

Codigo Verificador: 1815504309




APANI
ASOCIACION DE PADRES Y AMIGOS DE NINAS ¥ NINOS CON CAPACIDAD DIFERENTE
DE LA CIUDAD DE ITA
FUNDADA EL 17 DE MARZO DE 1995
INSCRIPTA EN LA DIRECCION GENERAL DE LOS REGISTROS PUBLICOS N 80 FOLIO 650
PERSONERIA JURIDICA DECRETO N2 11597 DE 31 DE DICIEMBRE DE 2007

San Blas y Teniente Valdovinos — Telefax 0224-632018 Ita, Departamento Central

Ité, 26de O3 deld M

SENORES

SENADOR DIONISIO AMARILLA

COMISION COMISION DE CUENTAS Y CONTROL DE LA ADMINISTRACION FINANCIERA DEL ESTADO
CAMARA DE SENADORES

CONGRESO NACIONAL

El que suscribe, la “Asociacion de Padres y Amigos de Nifias y Nifios con Capacidad
Diferente-APANI”, con domicilio legal sito en San Blas y Tte. Valdovinos de la ciudad de It3, tiene
el agrado de dirigirse a usted para dar cumplimiento a la Ley N2 7050/2023-Dto. 8759/23:
- “presentacion de Rendicién de Cuenta por parte de las Entidades beneficiarias que reciben

transferencias de la Tesoreria General de la Nacion, correspondiente al rubro 842"

Sobre el particular tengo a bien a presentar, previa visacion de la Contraloria General de la
Reptiblica, la Planilla de Rendicién de Cuentas Anexo B-01-01 A, correspondiente a los meses de

Noviembre y Diciembre.
El cambio obedece a cuanto sigue:

e Facturas 001-001-0000408/409: Se adjuntan comprobantes con el precio unitario

correcto.

e Facturas N2 001-002-0000369/373: Se reenvian con el contrato mejor escaneado

Sin otro particular le saludo atentamente

ror CLALG ¢ /

Susana Centurion

Presidenta




MINISTERIO DE PARAGUAI

ECONOMIA | TEMBIGUEREKOITA ANBAS B0l Ky
Y FINANZAS | HA VIRUNANGAREKO
PARAGUAY MOTENONDEHA

Anexo al Decreto N® 8759

RENDIGION DE CUENTAS
ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

(1) ENTIDAD APORTANTE: MINISTERIO DE HAGIENDA
ASOC. DE PADRES Y AMIGOS DE NIROS DISCAPAC. ITENOS (APANI)

NOVIEMBRE - DICIEMBRE

(2) ENTIDAD BENEFICIARIA: RUC: 80017377-5

(3) CORRESPONDIENTE AL PERIODO:

A) APORTE TRANSFERIDO

ok Depositado en
: Fecha de Ordan la Cuenta
Orden de Fahe
3 de Importe en Gs_ | Bancaria de la
Saldo Antarior (4) Banco (5) Tr\an:nlir:}ncla Trarslerencla @) Entidad Banco (10)
: Beneficiada N*
9)
BANCO
7,602,475 B"‘S‘ggo"h':g‘?m”:’“ 10524 1100172024 25,661,810 00010;4030912:3 Nﬁgﬁg:;gE
Total Transferido del periodo (11) 26681819 '
Saldo Acumulado (12) (Totd del periodo + sl anserior) 33.284.24
B) GASTOS
Tipo de Comprobante | ooy mapante N° (14) | Fecha (15) RUC (1g) | TMBrAdO N (1)) poroinacion (18) | Concepto(19) | Soleodel | Impote enGa. | gpeanvaciones (22)
(13) Gasto (20) {21)
b.1) GASTOS ADMINISTRATIVOS
MGNICA DIF. OE 220,000
RODRIGUEZ | | NORARIOS FONDOS
Factura 001-001-0002670 30/11/2023 22191070 16116109 PROFESIONALES 145 1.280.000 | poooios canc.
RECIBO N°
0000137
MONIGA DIF. D f
Aol HONORARIOS G?&;ﬁﬁ%s”
Factura 001-001-0002687 311242023 22191070 16116109 BROFESIGNALES 145 1.280.000 [ ppeninecanG.
RECIBO N°
= - = = = O 0000137
TOTAL GASTOS ADMINISTRATIVOS (23) 2.560.000
b.2) GASTOS MISIONALES
VEGAs TT DE INFORMATIGA
HERRREE Y SISTEMAS
Factura 001-001-0000261 24/11/2023 2023324-8 18660236 TECONOLOGIA 261 236,000
COMPUTARIZAD
DE Pedro F. Vega os
] JULIO CESAR CONTRATACION
Factura 001-001-0000009 28/11/2023 3631962-7 16543070 GONZALEZ DE PERSONAL 141 980.000
FIGUEREDO TECNICO
MARIA DELICIA | CONTRATACION
Factura 001-001-0000408 29/11/2023 696655-1 16413314 AMARILLA DE PERSONAL 142 2.200.000
BOGADO DE SALUD
JOSE CONTRATACION
Factura 001-002-0000369 30/11/2023 1007124-5 16260767 EUSTAQUIO DE PERSONAL 142 2.200.000
ARMOA DE SALUD
gﬁ_ﬁgﬁgg CONTRATAGION
Factura 001-001-0000508 30/11/2023 1877915-1 16847089 DE PERSONAL 142 2,500.000
FERNANDEZ
DE SALUD
GUAPI
NELSON CONTRATACION
Factura 001-001-0000380 30/11/2023 38235765 16058451 JIMENEZ DE PERSONAL 142 2.200.000
DE SALUD
LIC, OVIDIO CONTRATACION
Factura 001-001-0000236 30/11/2023 44120346 16648512 JAVIER IRALA DE PERSONAL 142 2,000.000
DE SALUD
MARIA DELICIA CONTRATACION
Factura 001-001-0000409 20/12/2023 696655-1 16413914 AMARILLA DE PERSONAL 142 2,200,000
BOGADO DE SALUD
JosE CONTRATACION
Factura 001-002-0000373 2612/2023 1007124-5 16280767 EUSTAQUIO DE PERSONAL 142 2,200,000
< ARMOA DE SALUD
LIC. OVIDIO CONTRATACION
Factura 001-001-0000245 26/12/2023 4412034-8 16648512 JAVIER IRALA DE PERSONAL 142 2.000.000
DE SALUD
NELSON CONTRATACION
Factura 001-001-0000384 2811212023 38235765 16058451 JIMENEZ DE PERSONAL 142 2.200.000
DE SALUD
TOTAL GASTOS MISIONALES (24) 20.915.000
[TOTAL GASTOS (25) i 23475000

NOTA: LA PRESENTE PLANILLA TIENE CARACTER DE DECLARACION JURADA.

\La constancia de presentacién del farmulario Anexo B-01-01 A a "Rendicion de cusnias" a la Contraioria General de ia Republica, no constifuye un examen de rendicidn de cuenias presentada. £l examen de
cuenitas serd realizade posleriarmente de acuerdo a las Normas oe Auditoria Generalmente Acepladas y disposiciones h blecida

Cédigo Verificador: 1815504309




MINISTERIO DE | PARAGUAI
# % ECONOMIA | TEMBIGUEREKOITA ANEXO B-01-01 A

Y FINANZAS | HA VIRUNANGAREKO

PARAGUAY MOTENOMDEHA

Anexo al Decreto N° 8759

RENDICION DE CUENTAS
ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

FALDO A BENDIR (26} (liem 12 -liem 25) 2.809.294

C) FIRMA DE LOS RESPONSABLES DE LA ENTIDAD BENEFICIADA (27)

. 2 /
zw,am—‘-q’f//@@ A M//ég’rﬁ’ %M

FIRMA DEL PRESIDENTE O

TITULAR TESOREROQ O ADMINISTRADOR ADOR
Firma, sello y aclaracién Firma, sello y aclaracion REGISTRO N° ﬁ
P on BE PABRE SRS . Ménica Rndngg-?ﬁ? &
APt ag EEPECI4 o0 BN i . + 4 i ZObilca
Sueana de Centurlén /o) w° Alsg,, . Miguel Angel Dimartine CONE'GP?I\? 36879
Pia. 6o APANI APANT i Tesorero - APANI Reg. Prot.
Q‘ =X y 7 B
Cr, 3 ‘;.3
Pfiﬁ‘ 8N Sec. pars, JuH”
£50e. pajg el he 40Y:
%o 5024 y S

INOTA: LA PRESENTE PLANILLA TIENE CARACTER DE DECLARACION JURADA.

La conslancia de presentacién del formulario Anexo B-01-01 A a "Rendicidn de cuentas® a la Coniraloria General de la Republica, no constituye un examen ae rendicidn de cuentas preseniada, El examen de
cuentas serd realizado posteriormente de acuerdo a ias Normas de Auditoria Generalmente Acepladas y disposiciones legales establecidas.

Coédigo Verificador: 1815504309




APANI
ASOCIACION DE PADRES Y AMIGOS DE NINAS Y NINOS CON CAPACIDAD DIFERENTE
DE LA CIUDAD DE ITA
FUNDADA EL 17 DE MARZO DE 1995
INSCRIPTA EN LA DIRECCION GENERAL DE LOS REGISTROS PUBLICOS N2 80 FOLIO 650
PERSONERIA JURIDICA DECRETO N2 11597 DE 31 DE DICIEMBRE DE 2007

San Blas y Teniente Valdovinos — Telefax 0224-632018 Ita, Departamento Central

ita, 11 de Hpﬂo de 2024

SENOR

Lic. Berenice Ortega, Coord. Interina

Coordinacidn de Obligacidén Digersas del Estado )
Ministerio de Hacienda

PRESENTE

Me dirijo a usted con el objeto de presentar documentacién que respalda las Planillas de
Rendicion de Cuentas, Anexos B-01-01 A de la “Asociacién de Padres y Amigos de Nifias y Nifios
Con Capacidad Diferente de la Ciudad de It3-APANI”, correspondiente a los meses de Noviembre
y Diciembre, previa presentacién a la Contraloria General de la Rep(blica.

Se adjunta cuanto sigue:
e Boleta de Depdsito N2 2224001 Banco Nacional de Fomento-Cuenta N2

0001000009480055-TESORO PUBLICO, CREDITOS VARIOS: Devolucién de Gs. 9.809.294,
por fondos no utilizados en el ejercicio 2023

Sin otro particular, me despido de usted, muy atentamente

A
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APANI

ASOCIACION DE PADRES Y AMIGOS DE HINAS ¥ NINOS CON CAPACIDAD DIFERENTE
DE LY CiZDAD DE ITA
FUNDADA EL 17 DE MARZO DE 1995
INSCRIPTA EN LA DIRECCION GENERAL DE LOS REGISTROS PUBLICOS N° 80 FOLID 650
PERSONERIA JURIDICA DECRETO N¢ 11597 DE 31 DE DICIEMBRE DE 2007

S$an Blas y Teniente Valdovinos — Telefax 0224-632018 Ita, Departamento Central

ita, | L de l“fcﬂ‘%o de 2024

SENORES
CONTRALORIA GENERAL DE LA,REPUBLICA DEL: PARAGUAY,

B

El que suscribe, la “Asociacién de Padres'y Amigos de Nifias y Nifios con Capacidad
Diferente de la Ciudad de Ita-APANI”, con domicilio legal sito en San Blas y Tte. Valdovinos de la
ciudad de It3, tiene el agrado de dirigirse a usted para dar cumplimiento a la Ley N2 7050/23: Los

Desembolsos del Rubro 842 “Aporte a Entidades Educativas e Instituciones sin fines de Lucro”

Sobre el particular tengo a bien a presentar, documentacién que respalda la Planilla de
Rendicién de Cuentas Anexo B-01-01 A, correspondiente al Ejercicio 2023, para su posterior

presentacion ante el Ministerio de Hacienda.

Se adjunta cuanto sigue:

¢ Devolucion de fondos: Se adjunta copia boleta de depésito original N2 2224001,

por los fondos no utilizados en el 2023, por Gs. 9.809.294

Sin otro particular, me despido de usted, muy atentamente.

de .C;‘f
kim0
(X e

fneasinta n ‘3 y

_ //? Susana de Centurién
Presidente
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14/3/24, 13:01 Gmail - MINISTERIO DE HACIENDA-APANI-OG 842-6TO BIMESTRE DEVOLUCION

M Gmail APANI It <itaapani@gmail.com>
MINISTERIO DE HACIENDA-APANI-OG 842-6TO BIMESTRE DEVOLUCION

2 mensajes

APANI Ita <itaapani@gmail.com> 13 de marzo de 2024, 8:00 a.m.

Para: transferencias@contraloria.gov.py

Adjunto Boleta de Depésito de la APANI , correspondiente a fondos no utilizados al 2023.
Cordiales saludos.

CP MONICA RODRIGUEZ

ﬂ PARA CONTRALORIA DEVOLUCION 2023 APANI.pdf
503K

transferencias@contraloria.gov.py <transferencias@contraloria.gov.py> 14 de marzo de 2024, 10:57 a.m.
Para: APANI Ita <itaapani@gmail.com>

CONTRALORIA
GENERAL DE T,
LA REPUBLICA e A 7 St PAb kel Sl s Tainfic

PARAGUAY

Su correo ha sido recibido. ACLARACION:

La recepcion del formulario de Rendicién de Cuentas requerido en la Resolucion CGR
N° 232/20, articulo 8°, no constituye la verificacion inmediata del mismo.

La recepcion del formulario de Rendicion de Cuentas, segun Resolucion CGR N°
885/2021, en su Art. 4°, que la recepcion de la rendicién de cuentas por parte de la CGR

servira al solo efecto de constancia de presentacion y no constituira aprobacién de las mismas,
encontrandose sujetas a posteriores evaluaciones.

OBSERVACION:

Las planillas de rendiciones de cuentas, con las informaciones requeridas, deberan remitirse
desde un correo Institucional y con el siguiente formato:

ASUNTO: Nombre de Entidad Aportante y Beneficiaria, periodo al que corresponde la
Rendicion de Cuentas que se esta presentando y Objeto del Gasto.

Si su presentacion fue realizada de acuerdo a las instrucciones, OMITIR el mensaje.

https://mail.google.com/mail/u/4/?ik=8d8edd7c61&view=pt&search=all&permthid=thread-a:r1272118312759513879&simpl=msg-a:r61006763979...  1/2



14/3/24, 13:01 Gmail - MINISTERIO DE HACIENDA-APANI-OG 842-6TO BIMESTRE DEVOLUCION

-""m
£7
(.\J’f CONTRALORIA GENERAL
DE LA REPUBLICA

Direccion de Control de Rendiciones de Cuentas
de las Transferencias a Entidades sin Fines de
Lucro o con Fines de Bien Social

Bruselas 1880

Asuncion — Paraguay

De: "APANI Ita" <itaapani@gmail.com>

Para: transferencias@contraloria.gov.py

Enviados: Miércoles, 13 de Marzo 2024 8:00:00

Asunto: MINISTERIO DE HACIENDA-APANI-OG 842-6TO BIMESTRE DEVOLUCION

[Texto citado oculto]

https://mail.google.com/mail/u/4/?ik=8d8edd7c61&view=pt&search=all&permthid=thread-a:r1272118312759513879&simpl=msg-a:r61006763979...  2/2



APANI

ASOCIACION DE PADRES Y AMIGOS DE NINAS ¥ NINOS CON CAPACIDAD DIFERENTE
DE LA CIUDAD DE ITA
FUNDADA EL 17 DE MARZO DE 1995
iNSCRIFTA EN LA DIRECCION GENERAL DE LOS REGISTROS PUBLICOS M2 80 FOLIO 650
PERSONERIA JURIDICA DECRETQ N® 11597 DE 31 DE DICIEMBRE DE 2007

San Blas y Teniente Valdovinos — Telefax 0224-632018 Ita, Departamento Central

Senor

DIPUTADO CESAR CERINI

COMISION COMISION DE CUENTAg Y CONTROL DE EJECUCION PRESUPUESTARIA
CAMARA DE DIPUTADOS

CONGRESO NACIONAL

Me dirijo a usted con el objeto de presentar documentacién que respalda las Planillas de
Rendicién de Cuentas, Anexos B-01-01 A de |la “Asociacion de Padres y Amigos de Nifias y Nifios
Con Capacidad Diferente de la Ciudad de I1t3-APANI”, correspondiente a los meses de Noviembre
y Diciembre, previa presentacion a la Contraloria General de la Republica.

Se adjunta cuanto sigue:

e Boleta de Depdsito N2 2224001 Banco Nacional de Fomento-Cuenta N2
0001000009480055-TESORO PUBLICO, CREDITOS VARIOS: Devoiucuon de Gs. 9.809.294,
por fondos no utilizados en el ejercicio 2023

Sin otro particular le saludo atentamente

/V’Q/QVL""/(.
ﬁ PABRES y ol 22O ¢

= Esptf‘lﬁ\LEo O | 4#, A

‘:‘ E‘ Susana Centurién

“*«q

: Presidenta
FA"JD sa'GF :;ﬁ
Fu'ic sa24 Y 7




APANI
ASOCIACION DE PADRES Y AMIGOS DE NINAS Y NINOS CON CAPACIDAD DIFERENTE
DE LA CIUDAD DE ITA
FUNDADA EL 17 DE MARZO DE 1995
INSCRIPTA EN LA DIRECCION GENERAL DE LOS REGISTROS PUBLICOS N2 80 FOLIO 650
PERSONERIA JURIDICA DECRETO N¢ 11597 DE 31 DE DICIEMBRE DE 2007

San Blas y Teniente Valdovinos — Telefax 0224-632018 Ita, Departamento Central

Ita, 7¢( de 63 de 2YH -

SENORES
SENADOR DIONISIO AMARILLA # ’

COMISION COMISION DE CUENTAS Y CONTROL DE LA ADMINISTRACIGON FINANCIERA DEL ESTADO
CAMARA DE SENADORES

CONGRESO NACIONAL

Me dirijo a usted con el objeto de presentar documentacion que respalda las Planillas de
Rendicion de Cuentas, Anexos B-01-01 A de la “Asociacién de Padres y Amigos de Nifias y Nifios
Con Capacidad Diferente de la Ciudad de Ita-APANI”, correspondiente a los meses de Noviembre
y Diciembre, previa presentacién a la Contraloria General de la Republica.

Se adjunta cuanto sigue:
e Boleta de Depédsito N2 2224001 Banco Nacional de Fomento-Cuenta N2

0001000009480055-TESORO PUBLICO, CREDITOS VARIOS: Devolucién de Gs. 9.809.294,
por fandos no utilizados en el ejercicio 2023

Sin otro particular le saludo atentamente

i:“ ABLES 0E 4!
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. ) N Susana Centurién

Presidenta




MINISTERIO DE PARAGUAI

ECONOMIA | TEMBIGUEREKOITA
Y FINANZAS | HA VIRUNANGAREKO
PARAGUAY MOTENONDEHA,
Anexo al Decreto N® 1032
ANEXO B-01-01 B

F’ROGF\_‘AMACION DE INGRESOS

ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

Nombre de la Entidad (1):

ASOC. DE PADRES Y AMIGOS DE NINOS DISCAPAC. ITENOS (APANI)

Clase de Programa (2):

Administrativo

Programa (3):

PARTIDAS NO ASIGNABLES A PROGRAMAS

Proyecto/Actividad (4):

TRANSFERENCIAS DIVERSAS DEL ESTADO

SUb{g}mpﬂ Origen (6) Fuente (7) DESCRIPGION (8) PRESUPUESTO (8)
150000 151000 10 Transferancias de |a tesoreria general. 16,920,000

Total Ingresos (10)

16,920,000

Firma, selle y aclaracion de la Maxima Autoridad

(1) Nombre de 1a Entidad: Registrar la denominacion complata de la Entidad

(2) Tipo de Presupuesto: Registrar el Tipo de Presupuesto,

(B) Origen del Ingreso : Registrar 1a Fuenta del Origen deal Ingreso.

(7) Fuenta de Financiamiento: Denominacion del Origen de los Fondos.
(8) Descripeidn : Registrar la Denominacion completa del origen.

(8) Presupuaesto: Monto del ingreso asignado.

(10) Total Ingresos: Sumatoria Total de los ingresos

Firma, sello y aclaracion del Tesorero o Administrador

4*9:“ Jee, pisry, spre¥?
lwo el KO AN

4,*!&

Cadigo Verificador: 1377761840




MINISTERIO DE | PARAGUAI

ECONOMIA | TEMBIGUEREKOITA
Y FINANZAS | HA VIRUNANGAREKO
PARAGUAY | MOTEMONDEHA

Anexo al Decreto N° 1082
ANEXCO B-01-01 B

PROGRAMACION DE INGRESOS

ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

Nombre de la Entidad (1):

ASOC. DE PADRES Y AMIGOS DE NINOS DISCAPAC. ITENOS (APANI)

Clase de Programa (2):

Misional

Programa (3):

PARTIDAS NO ASIGNABLES A PROGRAMAS

Proyecto/Actividad (4):

TRANSFERENCIAS DIVERSAS DEL ESTADO

Sub(?}rus:o Origen (&) Fuente (7} DESCRIPCION (8) PRESUPUESTO (9)
150000 151000 10 Transferencias de la tesoreria general 157,170,909
Total Ingresos (10) 157,170,809
Firma, sello y aclaracion de la Maxima Autoridad Firma, sello vy aclaracion del Tesorero o Administrador

(2) Tipo de Presupuesto: Registrar el Tipa de Presupuesto

(1) Nombre de la Entidad: Registrar la denominacion complela de la Entidad
i : Regi i ; i G\ON DE PAQREQ *--.

(6) Qnrigen dal Ingress : Registrar la Fuente dal Ongen dal Ingreso.

{7) Fuente de Financiamienlo: Denominacidn del Origen de los Fondos.
(8) Descripcion : Registrar la Denominacion completa del origen,

(9) Presupuesto: Monto del ingreso asignado.

(10} Total Ingresos: Sumaloriz Total de los ingresos

N

Zohahos E97ECL; - A,

Codigo Verificador: 1271689656




MINISTERIC DE PARAGUAL

% ECONOMIA | TEMBIGUEREKOITA
& YFINANZAS | HA VIRUNANGAREKO

PARAGUAY MOTENONDEHA

Anexo al Decreto N® 1082
ANEXO B-01-01 C

PROGRAMACION DE GASTOS

ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

Nombre de la Entidad (1):

ASOC. DE PADRES Y AMIGOS DE NINOS DISCAPAC. ITENOS (APANI)

Clase de Programa (2):

Administrativo

Programa (3):

PARTIDAS NO ASIGNABLES A PROGRAMAS

Proyecto/ Actividad (4):

TRAN?ERENCIAS DIVERSAS DEL ESTADO

Obj. Gas.
()

F.F(6)

Org. Fin. (7)

DESCRIPCION (8) PRESUPUESTO (9)

145

10

HONORARIOS PROFESICNALES 16,920,000

Total Ingresos (10)

16,920,000

(1) Nombre de la Enlidad: Registrar la denominacian completa de la Entidad

Firma, sello y aclaracion de la Maxima Autoridad

(2) Tipo de Presupuesio: Raegistrar &l Tipo de Presupuesto.

(6) Origen del Ingraso : Reglstrar |a Fuentes del Origsn del Ingreso.

(7) Fuente de Financi i0n del Origen de log Fondos.

iento: Denomi

(8) Descripcién : Registrar la Denofminacion completa del origen.

(9) Presupuesto: Monto de! ingreso asignado.
(10} Total Ingresos; Sumatcria Total de los ingresos

Firma, sello y aclaracion del Tesorero o Administrador

Cédigo Verificador: 1014336592




MINISTERIO DE PARAGUA!

ECONOMIA TEMBIGUEREKOITA
¥ YFINANZAS | HA VIRUNANGAREKO

PARAGUAY MOTEMONDEHA

Anexo al Decreto N® 1082

ANEXO B-01-01 C

PROG,RAMACION DE GASTOS
ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO
Nombre de la Entidad (1): ASOC. DE PADRES Y AMIGOS DE NINOS DISCAPAC. ITENOS (APANI)
Clase de Programa (2); Misional
Programa (3): PARTIDAS NO ASIGNABLES A PROGRAMAS
Proyecto/ Actividad (4): TRANGFERENCIAS DIVERSAS DEL ESTADO
Dbﬁ{va‘?as- F.F (8) Org. Fin. (7) DESCRIPCION (8) PRESUPUESTO (9)
141 10 1 CONTRATACION DE PERSONAL TECNICO 8,800,000
142 10 1 CONTRATACION DE PERSONAL DE SALUD 122,100,000
211 10 L ENERGIA ELECTRICA 3,000,000
242 10 1 MANTENIMIENTQ Y REPARACIONES MENORES DE 4,000,000
341 10 1 ELEMENTOS DE LIMPIEZA 550,000
352 10 1 PRODUCTOS FARMACEUTICOS Y MEDICINALES 7,180,607
522 10 1 CONSTRUCCIONES DE OBRAS DE USO 3,770,152
535 10 1 EQUIPOS DE SALUD Y DE LABORATORIO 4,000,000
541 10 1 ADQUISICIONES DE MUEBLES Y ENSERES 3,770,150
Total Ingresos (10) 157,170,909

Firma, sello y aclaracién de la Maxima Autoridad

(1) Nombre de la Entidad: Registrar la denominacion completa de la Entidad

{2) Tipo de Presupuesio; Registrar el Tipo de Presupuesto.

Firma, sello y aclaracién del Tesorero o Administrador

N DE PABAE

o <pE S
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S AN
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{6) Qrigen del Ingraso : Registrar la Fuante del Crigen del Ingreso.

(T) Fuente de Finenciamiento: Denominacion del Origen de los Fondos.
(8) Descripcitn : Registrar la Denominacion complela del origen.

(9) Presupuesto: Monto del ingreso asignado.

(10) Total Ingresos: Sumatoria Total de los ingresos

Cadigo Verificador;

1128093992




MINISTERIO DE PARAGUAL

, ECONOMIA | TEMBIGUEREKOITA
Y FINANZAS | HA VIRUNANGAREKO

PARAGUAY I MOTENOMDEHA

Anexo al Decreto N®  1092/24

(1) PLANIFICACION DE BIENES Y/O SERVICIOS ENTREGADOS Y ASIGNACION FINANCIERA

ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

Nombre de la Entidad (2); ASOC. DE PADRES Y AMIGOS DE NINOS DISCAPAC. ITENOS (APANI)

Programa (3):

Proyecto y/o Actividad (4):

PARTIDAS NO ASIGNABLES A PROGRAMAS
TRANSFERENCIAS DIVERSAS DEL ESTADO

ANEXO B-01-01 D

Resultado Esperado (5): Aproximadamente 100 atenciones mensualmente
(En Guaranies)
ProductofBienes o servicios (6) Unidad ?;‘; Medida Enero (8) Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Moviembre Diclembre Anual
Atencion Integral a Persanas con Atenciones
Discapacidad, a través de servicios de Salud, brindadas- 0 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 100 1,100
Educativos y Recreacionalas. Medicamentos
Gastos Administrativos -
Cod, Grupo Cod.
Subg. (FF/OF/Dpto {9) Descripcion (10) Enero (11) Febrero Marzo Abril Mayo Junig Julio Agosto Septiembre Oclubre Noviembre | Diciembre Anual
145 HONOCRARIOS PROFESIONALES 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,00C 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000, 1,410,000 16,920,000
Subtotal 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000 1,410,000 16,920,000
Gastos Misionales
Cod, Grupo Cod,
Subg.(FFIOFDplo (8) Descripcion (10) Enero (11) Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiernbre Octubre Noviembre | Diciembre Anual
&
141 CO“TR‘“TA.?'E%';‘Q o Hhetii, o  eoooool  eoo000f 800,000, 800000 800,000  8op000f  soo000| 800000 800,000  soo000| 800,000 8,800,000
142 CO”TRATAC'OS’;EEDPERSDNAL e 0| 11,100,000 11,100,000{ 11,100,000 11.100,000 11,100,000 11,100,000 11,100,000 11,100,000 11,100,000 11,100,000 11,100.000  122.100,000
21 ENERGIA ELECTRICA 250,000 250,000 250,000 250,000 250,000 250,000 250,000 250,000 250,000 250,000 250,000 250,000 3,000,000
MANTENIMIENTO Y REPARACIONES
2 MENORES DE EDIFICIOS Y LOCALES | 4:000.000 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 4,000,000
341 ELEMENTOS DE LIMPIEZA 0 50,000 50,000 50,000 50,000 50,000 50,000 50,000 50,000 50,000 50,000 50,000 550,000
PRODUCTOS FARMACEUTICOS Y
352 MEDICINALES 0 0 0 0 897,576 897,575 897,576 897 576 897,576 897,576 897,576 847578 7,180 607
Codigo Verificador: 1382741188 Pégina 1 de 3




Cod, Grupo Cod. =
Subg.JFF/OFDpto [9) Descripcion (10) Enero (11) Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre | Diciembre Anual
CONSTRUCCIONES DE OBRAS DE USO
e INSTITUCIONAL 9 0 ol 3.770,152 0 0 0 0 0 0 0 o 3,770,152
535 EQUIPOS DE SALUD Y DE LABORATORIO ol 4000000 0 0 o o 8 o 5 5 3 o P
ADQUISICIONES DE MUEBLES Y
541 ENSERES 0 0 3,770,150 0 o 0 0 0 0 0 0 0 3,770,150
Sublotal 4,250,000 16,200,000 15970,150 15,970,152 13,097,576] 13,097,575 13.097,576| 13,097,576| 13,097,576 13,097,576 13,097,576 13,097,576 157,170,909
Total 5660,0000 17,610,000 17,380,150, 17,380,152| 14,507,576 14,507,575 14,507,576 14,507,576 14,507,576| 14,507676] 14,507,576] 14,507.578 174,080,909
&
Cadigo Verificador: 1382741188 Pagina2de 3
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b Firma, sello y aclaraci?n del Tesorero o Administrador

Firma, sello y aclaracion de la Maxima Autoridad

1) En este farmulario se consignaran las metas productivas [resu itados cuantitatives da la entrega de Bienes yio Senvicias) v la asignacién finandiera, para esta Glima se debersn consignar las mismas desde el nivel de Grupo, para lusge continuar con los Subgrupos (Ejempla: GRUPC 200 Sarvicios No Persenales-
2) Nombre da la Entidad: dentificar y especificar seguin denominacidn completa da ka Entidad.

Planificacidn y Distribucidn ds fa Produccién

Plenificacian de la Asignacian Financiara

Cod. Subgrupe/FFAOF/Opts.: Par debajn del Cod. Grepo se deberdn consignar (a codificacion que identifica al Subgrupa, 2 la Fugnte de Financiamiento, al Organsmo Financiador y al Dpto. (Ejempla: 230-10-1-98)

Codigo Verificador; 1382741188 Pagina 3 de 3






