MINISTERIO DE A -01-01 A
ECONOMiA | TEMBIGUEREKOITA ANEXO B-01-0

Y FINANZAS | HA VIRUNANGAREKO

PARAGUAY MOTENONDEHA

Anexo al Decreto N° 8759

RENDICION DE CUENTAS
ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO
(1) ENTI .
(2) DAD APORTANTE: MINISTERIQ DE HACIENDA
) ENTIDAD B .
o ENEFICIARIA: FUNDACION PARA ENFERMOS CON ESCLEROSIS MULTIPLE RUC: 80059414-2
RESPONDIENTE AL PERIODO: NOVIEMBRE - DICIEMBRE
A) APORTE TRANSFERIDO
E — —r— - L
Saldo Anterior (4) Banco (5) T - Fm:: Imparte en Gs Bt:arh 3
ransferencia en Gs. de la
N" (6) Tmf(;r)mda (8) Beninm - PU N
AR e T (9)
BANCO i e - — —t —
*——1—&:{ i DE Fm 10519 11012024 28.333.334 030“’9’3301364 ch‘:JR
Total Transferido del periodo (11) 2,005,854

B) GASTOS
W— T e e e i . R
wuc (16) W) Denominacién (18) Concepto (19) g:mo(ga Impor(t;:)n Ge. Observaciones (22)
b-‘) GASTOS ADMIN]STRAW T ————————————— S S S S
Fm w1 001 000 I T + 4 - 4 . {
2867 301112023 |  2240260-8 ELISA GONSALES | HONORARIOS
F a | 13113619 | e et o s | 1.400.000 |
actura 001-001-0002702 2011212023 | 2240260-8 ELISA GONSALES | HONORARIOS
- _ 1311919 ROA PROFESIONALES | ' 140000 Rt
TOTAL GASTOS ADMINISTRATIVOS (23) 2.800.000
|D-2) GASTOS MISIONALES - - ]
% SN S CONTRATACION =~
001-001-0000627 10/11/2023 2502905-3 16801886 AGUERO CANDIA | DE PERSONAL 142 450.000
B i 1 T a1l LE] T 0025::1}:361%
F DY FABIOLA
actura 001-001-0000828 1511112023 |  1619065-3 16770137 | GOIBURUDURE | DE PERSONAL 142 1.850.000
| DE SALUD |
1 | ' —1 r
LONNI MARIA UTILES Y
e GALEANO MATEERIALES
actura 001-003-0000079 15/11 FRUTOS MEDICO-
12023 9896732 18451617 L ool 358 2.400.000
DE
— v i |- LABORATORIO
Factura 001-001-0003229 DERLIS RAUL ALIMENTOS
| . 4 16/11/2023 | 12386103 | esrsoos | ERRRNTN | parapersoNas | | 2470000
. NORAM. | CONTRATACION
actura 001-001-0000628 1811112023 | 25029053 16801886 | AGUERO CANDIA | DE PERSONAL 142 300.000
, - r _ ” DESALUD | |
NORA M. CONTRATACION 7
Factura 001-001-0000629 28/11/2023 | 2502905-3 16801886 | AGUERO CANDIA | DE PERSONAL 142 450.000
q | _F | pesAawp | | t
LEIDY FABIOLA | CONTRATACION
Factura 001-001-0000830 201112023 | 1619065-3 16770137 | GOIBURUDURE | DE PERSONAL 142 1.950.000
DE SALUD
W_— ¢ 4 4 4 4 = 4 .
LONNI MARIA UTILES Y
GALEANO MATERIALES
Factura 001-003-0000089 30/11/2023 989673-2 16451617 FRUTOS w,ggg'efgg)s o| 38 2.400.000
DE
LABORATORIO | L
| Y- n —4- -+ .- lr  —
NORA M. CONTRATACION
Factura 001-001-0000631 111212023 |  2502905-3 16801886 | AGUERO CANDIA | DE PERSONAL 142 450.000
— — — —L — _— 1 . DE SALUD = | 4
” LEIDY FABIOLA | CONTRATACION 1
Factura 001-001-0000831 141212023 | 1619065-3 16770137 | GOIBURUDURE | DE PERSONAL 142 1.950.000
| L | oesap | }
[ DERLIS RAUL | CADIFERENCIA
Factura 001-001-0003234 | 1512/2023 | 1238610-3 | 16575005 FLORENTIN | AL onas | 311 EAD0s| TR
I EE—— NN P ey S| [OOSR =Y ST PROPIO
DEUM JIK PARK OTILES Y
MATERIALES
MEDICO-
Factura 001-001-0001051 15112/2023 | 2898915-5 16853252 R 358 2.400.000
DE
LABORATORIO
~! 8 sl =
= B DEUM JKPARK | PRODUCTOS | T 1=
Factura 001-001-0001055 151212023 | 28989155 16853252 FARMASC$UTICO 352 1.500.000
L —————————— — - —_— < — — -~ Q —— — ———

INOTA: LA PRESENTE PLANILLA TIENE CARACTER DE DECLARACION JURADA.

' 0 Anexo B-01-01 A a "Rendicién de cuentas” a la Contralorfa General de la Republica, no constituye un examen de rendicién de cuentas presentada. El examen de
lcuentas serd realizado posteriormente de acuerdo a las Normas de Auditoria Generalmente Aceptadas y disposiciones legales establecidas.

Cédigo Verifi_cgdor: 11 32209279 = IO

Firmado digitalmente por
TERESA TERESA GUADALUPE

GUADALUPE MENDIETA CANDIA
Fecha: 2024.04.25 16:13:13
MENDIETA CANDIA .00
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C) FIRMA DE LOS RESPONSABLES DE LA ENTIDAD BENEFICIADA (27)

'

FIRMA DEL PRESIDENTE O
TITULAR

Firma, sello y aclaracién -

T['.“PF’?" Visd

FRE = A CANDIA

LN TA FEE.Mt

Firmado

TERESA

digitalmente por
GUADALUP TEQIJRESA GUA[?ALUPE
E MENDIETA £ 000005
CANDIA

16:10:53 -04'00"
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RENDICION DE CUENTAS
ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO
NORA M. CONTRATACION
Factura 001-001-0000633 19/12/2023 2502905-3 16801886 | AGUERO CANDIA [ DE PERSONAL 142 300.000 ‘o,
DE SALUD 5 1
Factura 0010010003801 22/12/2023 8000-4 BLAS EMILIO ELEMENTOS DE 1 1.150.000
- 16500%e ARRUA VALIENTE LIMPIEZA o “
NORA M. CONTRATACI -
Factura 001-001-0000635 27112/2023 2502905-3 16801888 | AGUERO CANDIA | DE PERSONAL 142 450000 «
DE SALUD
DEUM JIK PARK UTILES Y ¢
mrgmuss .
Factura 001 MEDICO- :
001-0001056 | 2812/2023 | 28989155 | 16853252 ouriraicosy | 3%° 2.400.000 .
DE
LABORATORIO
LEIDY FABIOLA | CONTRATACION
Factura 001-001-0000832 20/12/2023 1619065-3 16770137 GOIBURU DURE | DE PERSONAL 142 1.950.000
DE SALUD
TOTAL GASTOS MISIONALES (24) 27.072.000
TOTAL GASTOS (25) 29.872.000
SALDO A RENDIR (26) (hem 12 - hum 25 0

2

&
A

a"-»l“;&"\h \Vl §on il I
"Ny . pased CLOT’I']T]& NI- de Cdﬁ"é!S? o
Tesorera F.E.eog, " Conl

VICTORIANA Firmado digitalmente ELISA Firmado

por VICTORIANA digital i |
MENDIETA igitalmente por
VDA DE Z‘SESEJ?ZVDA . RAN U I—FA ELISA RANULFA

Fecha: 2024.04.25 GONZALES GONZALES ROA
GONZALEZ  16:14:35 -04'00" Fecha: 2024.04.25

ROA

16:17:34 -04'00°

constancia de presentacion del

OTA: LA PRESENTE PLANILLA TIENE CARACTER DE DECLARACION JURADA.

formulario Anexo B-01-01 A a "Rendicién de cuentas” a la Contralorfa General de la Republica, no constituye un examen de rendicién de cuentas presentada. El examen de
mmwdmﬁzadopammmadaaamdoammdaAWaGonaralmanaAoapmdasydbposmmamasmbbm.

Cédigo Verificador: 1 102209279



MINISTERIO DE PARAGUAI

. ECONOMIA | TEMBIGUEREKOITA
/" YFINANZAS | HA VIRUNANGAREKO

PARAGUAY MOTENONDEHA

Anexo al Decreto N° 1082/24

(1) PLANIFICACION DE BIENES Y/O SERVICIOS ENTREGADOS Y ASIGNACION FINANCIERA ANERD B411<0%.D
ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO
Nombre de la Entidad (2): FUNDACION PARA ENFERMOS CON ESCLEROSIS MULTIPLE
Programa (3): PARTIDAS NO ASIGNABLES A PROGRAMAS
Proyecto y/o Actividad (4): TRANSFERENCIAS DIVERSAS DEL ESTADO
Resultado Esperado (5):
(En Guaranles)
Producto/Bienes o servicios (6) M d(_,e)Medida Enero (8) Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Ocltubre Noviembre | Diciembre Anual
A A e T PERSONAS | 13.315.000 | 13.315.000 | 13.315,000 | 13,315,000 | 13.315,000 | 13,315,000 | 13,315,000 | 13,315,000 | 13,315,000 | 13315000 | 13,315,000 | 13,335,000 | 15,800,000
Gastos Administrativos
Cod. Grupo Cod.
Subg JFF/OF/Dpto (9) Descripcién (10) Enero (11) Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre | Octubre Noviembre | Diciembre Anual
Ti
145 HONORARIOS PROFESIONALES 1300000|  1.300,000] 12300,000] 1300000, 1300000 1300000 1300,000] 1300000 1300000 1300000/ 1300000 1300,000)  15500,000
Subtotal 1300000 1300000 1300000 1300000 1300000 1300000 1300000 1.300000| 1300000 1300000{ 1300000 1.300000; 15600000
Gastos Misionales
swc:‘:IFFIOFIDpcﬁ (9) Descripcion (10) Enero (11) Febrero Marzo Abril Mayo Junio Julio Agosto Septiembre Octubre Noviembre | Diclembre Anual
142 CONTRATACION DE PERSONAL DE s 100000 5100000 5100000 5100000 5100000 5100000 5100000 5100000 5,100,000 5100000/ 5100,000( 5100000  61.200,000
SALUD l !
311 ALIMENTOS PARA PERSONAS 2800.000| 2800000 2800000 2800000] 2800000 2800000/ 2800000 2800000| 2800000 2800000 2.800,000) 280,000 33,600,000
190, 190.000| 190,000 210,000 2,300,000
341 ELEMENTOS DE LIMPIEZA 100000] 190000 190000, 180000 190000  190000[  190.000| 190,000 90,000
. 900,000
252 PRODUCTOS FARMACEUTICOS Y 125000 325000 325000 3250000 325000 325000  325000( 325000 3250000 325,000 325000 325,000 3
MEDICINALES
43,200,
UTILES Y MATERIALES MEDICO- 2600000| 3600000 3600000 3600000 3600,000( 3600000/ 3600000 3600000 3600000  3600.000 3,.600,000| 3,600,000 3,200,000
358 QUIRURGICOS Y DE LABORATORIO ° 1 |
Subtotal 12015000 12015000 12,015000( 12015000( 12015000( 12015000/ 12015000 12015000) 12015000 12,015,000 12,015,000 12,035,000, 144,200,000
U ’ ' ' ' ' ' |

Pagina 1 de 2
Cdédigo Verificador: 1248081910




Total 13,315,000 13,315,000 13,315,000 13.315000{ 13,315,000 13,315,000 13,315,000 13,315,000 13,315,000 13,315,000 13,315,000 13,335,000 159,800,000

G UADALUPE Firmado digitalmente por TERESA VICTORIANA MENDIETA Firmado digitalmente por VICTORIANA

GUADALUPE MENDIETA CANDIA MENDIETA VDA DE GONZALEZ

|ETA CANDIA  Fecha: 2024.04.25 16:11:24 -04'00 VDA DE GONZALEZ Fecha: 2024.04.25 16:14:58 -04'00'

] Firma, sello y aclurcién de la Maxima Autoridad Firma, sello y aclaracién del Tesorero o Administrador

o
(b
b'g‘}tm mumm(mmmmhwmBlmwos.tm)yhmdonﬁrummmMuanmlunWMdmdempo parg luego continuar con lbs Subgrupos (Ejemplo GRUPO 200 Servicios No Parsonales-
2) Nombre myupodﬁcuugmdmmodéncomphhah Entidad

1)En-lh

Planificacién y Distriducion de la Produccion

Planificacién de la Asgnacidn Financiera

Cad Subgrupo/FF/OF/Dpto.. Por debajo del Cod Grupo se dabsran consignar la codificacion que identifica al Subgrupo, a la Fuente de Financiamiento, al Organismo Financador y al Dpto. (Ejemplo: 230-10-1-89)

Codigo Verificador: 1248081910 ' P4gina 2 de 2




MINISTERIO DE

“ ECONOMIA
Y FINANZAS

PARAGUAY

PARAGUAI

TEMBIGUEREKOITA
HA VIRUNANGAREKO

MOTENONDEHA

Anexo al Decreto N®° 1092

PROGRAMACION DE GASTOS

ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

ANEXO B-01-01C

G P

145

Total Ingresos (10)

TERESA Firmado
GUADAL UP digitalmente por

TERESA
F GUADALUPE
MENDIETA CANDIA

vMEN@J@/ETA Fecha: 2024.04.25

¢

ot W“' J '
~ > | | . ° =
: CANDIA 16:11:40 -04'00
. [ : "‘. . ‘A 4 \ 1
o’ et ] Ay r—~
S - ‘; 'y m
ra . Ly yf)' Fifma, sello y aclaracién de la Maxima Autoridad
& ~. g ” \X‘ g
) ) — ‘/- -~ v
- o — = (( PR

&

(i‘fnp;me dE uFE{\DdiU" Registrar la denominacién completa de la Entidad
(2) Tipo de l-"?o';;puesto Registrar el Tipo de Presupuesto.

(6) Origen del Ingreso . Registrar la Fuenie del Origen del Ingreso.

(7) Fuente de Financiamento Denominacién del Ornigen de los Fondos.
(8) Descripcién  Registrar la Denominacion completa del origen

(9) Presupuesto. Monto del ingreso asignado

(10) Total Ingresos. Sumatoria Total de los ingresos

HONORARIOS PROFESIONALES

—

PRESUPUESTO (9)

15,600,000

15,600,000

VlCTO RlANA Firmado digitalmente
MENDIETA

Caédigo Verificador:

por VICTORIANA
MENDIETA VDA DE
GONZALEZ

Fecha: 2024.04.25
16:15:17 -04'00"

1844462705



MINISTER!IO DE | PARAGUAI

ECONOMIA | TEMBIGUEREKOITA

Y FINANZAS = HA VIRUNANGAREKO

PARAGUAY | MOTENONDEHA

Anexo al Decreto N° 1092
ANEXO B-01-01C

PROGRAMACION DE GASTOS

ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

Nombre de la Entidad (1): FUNDACION PARA ENFERMOS CON ESCLEROSIS MULTIPLE

Clase de Programa (2):

Programa (3): PARTIDAS NO ASIGNABLES A PROGRAMAS

Proyecto/ Actividad (4): TRANSFERENCIAS DIVERSAS DEL ESTADO

I O i I
I T S
I I I ....
I O i A
I I I i ==
Total Ingresos (10) 144,200,000
TERESA Firmado Firmado
digitalmente por VICTORIANA digitalmente por
GUADALUPE  1Eresa GUADALUPE MENDIETA  VICTORIANA
\/ Ebﬂ% TA MENDIETA CANDIA MENDIETA VDA DE
M ~ E Fecha: 2024.04.25 VDA DE GONZALEZ
U IAL 16:11:56 -04'00' A\ Fecha: 2024.04.25
(S E “GONZALEZ feche 2oz
\\——F-'/{/ \} o ’Fimm Firma, sello y aclaracion del Tesorero o Administrador
" ASUnC©

(1) Nombre de la Entidad  Registrar la denominacion completa de la Entidad
(2) Tipo de Presupuesto: Registrar el Tipo de Presupuesto.

(6) Origen del Ingresc : Registrar la Fuente del Origen del Ingreso.
(7) Fuaenta de Financamiento: Denominacidn del Origen de los Fondos
(8) Descripcidn © Registrar la Denominacion completa del origen.
(9) Presupuesio: Monto del ingreso asignado.
(10) Total ingresos: Sumatoria Total de los ingresos
Cédigo Verificador: 1735367973



MINISTERIO DE | PARAGUA|

« ECONOMIA ' TEMBIGUEREKOITA
* YFINANZAS | HA VIRUNANGAREKO

PARAGUAY MOTENONDEHA

Anexo al Decreto N° 1092

ANEXO B-01-01 8B

PROGRAMACION DE INGRESOS

ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

Nombre de la Entidad (1).

Programa (3):
Proyecto/Actividad (4):

Sub Grupo Origen (6) Fuente (7) DESCRIPCION (8)

Total Ingresos (10)

o
>
=
O
>
n
-
O
>
24
)
=
&
m
7]
>
.Y
ps)
O
@
$
S
7

Recursos del Tesoro

l

——
ém
~—

TERESA Firmado digitalmente

por TERESA

GUADALUPE  GuapbaLure
(.k_,j"}‘u _AS E]‘A MENDIETA CANDIA
T EEVSRA \ o Fecha: 2024.04.25
ER A m 16:12:14 -04'00°
%?;) ,\ "/ grma; sello y aclaracién de la Méxima Autoridad

4 T A

()4’,/) S,

(1) Rlomté da & Entidad: Regisirar la denominacion completa de la Entidad
(2) Tipo de Presupuesto. Registrar el Tipo de Presupuesto.

(6) Origen del Ingreso Registrar la Fuenie del Origen del Ingreso.

(7) Fuante de Financiamiento Denomnacion del Origen de los Fondos
(8) Descripcitn * Registrar la Denominacion completa del origen

(9) Presupuesto: Monto del ingreso asignado.

{10) Total Ingresos  Bumaloria Total de los ingresos

S SR

PRESUPUESTO (9)

15,600,000

15,600,000

Firmado digitalmente
por VICTORIANA
MENDIETA VDA DE

) GONZALEZ

ZALEZ Fecha: 2024.04.25
16:15:47 -04'00'

Cédigo Verificador: 1894218409



MINISTERIO DE | PARAGUA]

'ECONOMIA | TEMBIGUEREKOITA
<" YFINANZAS | HA VIRUNANGAREKO

PARAGUAY MOTENONDEHA

Anexo al Decreto N° 1092
ANEXO B-01-01 B

PROGRAMACION DE INGRESOS

ENTIDADES SIN FINES DE LUCRO

DESCRIPCION (8) PRESUPUESTO (9)

w
| =
Ac
20
.§
o
-
o
D
b
G
I
c
)
-
-
o
—
3

Recursos del Tesoro 144,200,000

Total Ingresos (10)

144,200,000

. Firmad
TERESA g o VICTORIANA di;nirjcglmoente por

digitalmente por

VICTORIANA
GUADALUP EEUR:[S)QLUPE VIENDIETA MENDIETA VDA DE

- CONESE,
" EEMENDIETA MENDIETA CANDIA GONZALEZ
s @ AQND)'iA Fecha: 2024.04.25 Fecha: 2024.04.25
: WO/ | 16:12:31 -04'00° 16:16:03 -04'00"
< %7' % s Ftrma séllo y aclaracién de la Méxima Autoridad K ; ; :J’l?mf sellgy adlaracién del Tesorero o Administrador

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

(2) Tipo de Presupuesto: Registrar el Tipo de Presupussto.

(8) Origen del ingreso : Registrar la Fuents del Origen del Ingreso.
(7) Fuente da Financiamiento: Denominacion del Origen de los Fondos
(8) Descripcién - Registrar la Denominacion completa del origen
(9) Presupuesto: Monto del ingreso asignado.
(10) Total Ingresos  Sumaloria Total de los ingresos
Cdédigo Verificador: 1670767504



MINISTERIO DE

PARAGUAI

« ECONOMIA TEMBIGUEREKOITA
" YFINANZAS HA VIRUNANGAREKO

PARAGUAY

MOTENONDEHA

Anexo al Decreto N° 1092 ANEXO B-01-03
Informacién sobre la Entidad
Para acceder a la primera cuota del Rubro 842 "Aportes a Entidades Educativas e Instituciones sin Fines de
Registro Unica del Contribuyente (RUC) Denominacién Completa o Razén Social Tipo de Entidad Beneficiaria (*) Misién Departamento
(1) ) 3) ) /Distrito/Localidad
(5)
= LA ASISTENCIA INTEGRAL A LOS ENFERMOS DE
NDACION PARA ENFERMOS CON ESCLEROSIS ESCLEROSIS MULTIPLE Y SU ENTORNO CON EL
80059414-2
MULTIPLE FUNDACION FIN DE BRINDAR UNA MEJOR CALIDAD DE VIDA ASUNCION
A LOS MISMOS
(") Asociaciones, ONG'S, Comisién Vecinal, etc.
Informacion sobre Aplicacion de los fondos
Proyecto Objetivo General Monto Anual Presupuestado Sector de Aplicacion de los Fondos Poblacion a ser Beneficiada Cantidad Estimada de Duracion del Proyecto
(6) (7) (8) (9) (10) (12)
(11)
ASISTENCIA MEDICA
INTEGRAL PROVISION DE
ATENCION INTEGRAL A ENFERMOS MEDICAMENTOS, 159800000 ENFERMOS CON ESCLEROSIS
CON ESCLEROSIS MULTIPLE MATERIALES MULTIPLE 12A16 15 12 meses
DESCARTABLES Y
ALIMENTOS BASICOS

’ CANDIA
C?\N DIA o400

Pte. de la Fundacién
(1) RUC: &dﬂptpﬁpﬂad . Unico de Contribuyents de la Entidad que racibe la transierencia.

Firmado digitalmente por

Fecha: 2024.04.25 16:12:46

(2) DENOMINACION COMPLETA O RAZON SOCIAL. Se dobe indicar el nombre de la entidad a la cual se transfieran ios fondos
(3) TWPO DE ENTIDAD BENEFICIARIA. Precisar la naturaleza de la Entidad que recibe la transferencia de fondos (Asociaciones, ONG's, Comision Vecinal, otc )
(4) MISION: Se debe identificar ol propdsito esencial que le da cardctar constitutivo a la Entidad a la que sa le transfieren los fondos

(para qué exsta razdn de ser del ente, finalidad para la cual fue creada la Entidad)

(3) DEPARTAMENTO/DISTRITOMLOCALIDAD: Espedificar el Departamento, Dislrito, Ciudad o Localidad en la cual se encuentra asentada la oficing de la Entidad.
(8) PROYECTO: Indicar of nombre asignado al proyecto propuesto por la Entidad para la aplcacion de los fondos a ser ransfericdos.

(7) OBJETIVO GENERAL. Se debe identificar el objetivo general 0 el impacto que 00 aspera conseguir con ia implementacidn del Proyecto.

(B) MONTO ANUAL PRESUPUESTADO: Caorresponde al monio que la Entidad planifica recibir durante el Ejercicio Fiscal vigents.

(9) SECTOR DE APLICACION DE LOS FONDOS: Se debe especificar el sector social al que se aplicaran los fondos a ser iransferidos a la Entidad.

(10) POBLACION A SER BENEFICIADA NOomero polencial de beneficiarios que hardn uso del blen 0 servicio asistencial prestado 2 ravés del Proyecto

(11) CANTIDAD ESTIMADA DE BENEFICIADOS: Se debe sspecificar ol nOmero de beneficiados
(12) DURACION DEL PROYECTO Se debe indicar la duracidn del proyecio en moses.
NOTA LA PRESENTE PLANILLA TIENE CARACTER DE DECLARACION JURADA

Cédigo Verificador: 679696938

5 CQN\ZLQTORIANA

NDIETA VDA DE
= -~1 Q\

Firmado digitalmente por
VICTORIANA MENDIETA VDA DE

GONZALEZ

Tesorero de la Fundacion

Fecha: 2024.04.25 16:16:19 -04'00'
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