/ SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 1DE 1

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 08 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008375 CAD 079271
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ ‘ ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 143,150.76
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 143,150.76
N
TOTAL COMPROBANTE 143,150.76 143,150.76
\ :'\/ J

DESCRIPCION : CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




/ SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 2DE 2

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 08 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008374 CAD 079272
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ ‘ ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 133,000.00
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 133,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 133,000.00 133,000.00
\ :‘\/ J

DESCRIPCION : CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




/ SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 3DE 3

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 08 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008372 CAD 079275
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ ‘ ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 284,753.50
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 284,753.50
N
TOTAL COMPROBANTE 284,753.50 284,753.50
\ :'\/ J

DESCRIPCION : CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




/ SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 4DE 4

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 08 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008371 CAD 079278
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ ‘ ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 23,841.00
002, 2116 03 00 9000 525587-2 0 Otras Cuentas a Pagar 23,841.00
N
TOTAL COMPROBANTE 23,841.00 23,841.00
\ ) J

DESCRIPCION : CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




/ SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. S5DE 5

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 09 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008384 CAD 081772
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ ‘ ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 90,428.24
002, 2116 03 00 9000 76401-9 0 Otras Cuentas a Pagar 90,428.24
N
TOTAL COMPROBANTE 90,428.24 90,428.24
\ ) J

DESCRIPCION : CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




/ SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 6DE 6

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 09 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008380 CAD 082292
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ ‘ ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 41,935.58
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 41,935.58
N
TOTAL COMPROBANTE 41,935.58 41,935.58
\ ) J

DESCRIPCION : CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




/ SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 7TDE 7

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 09 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008381 CAD 082294
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ ‘ ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 251,708.25
002, 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 251,708.25
N
TOTAL COMPROBANTE 251,708.25 251,708.25
\ :‘\/ J

DESCRIPCION : CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




/ SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 8DE 8

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 09 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008382 CAD 082297
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ ‘ ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 101,327.60
002, 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 101,327.60
N
TOTAL COMPROBANTE 101,327.60 101,327.60
\ :‘\/ J

DESCRIPCION : CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




/ SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 9DE 9

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 09 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008385 CAD 082299
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ ‘ ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 158,270.19
002, 2116 03 00 9000 682632-6 0 Otras Cuentas a Pagar 158,270.19
N
TOTAL COMPROBANTE 158,270.19 158,270.19
\ :'\/ J

DESCRIPCION : CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 10pE 10
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA R R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS OiA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008383 CAD 082301
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 186,826.96
002, 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 186,826.96
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 186,826.96 186,826.96
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 1"

DE 11

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA i FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008747 CAD 084631
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 129,975.72
002, 2116 03 00 9000 432310-6 0 Otras Cuentas a Pagar 129,975.72
N
TOTAL COMPROBANTE 129,975.72 129,975.72
\ :'\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 12pE 12
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA R R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008661 CAD 084814
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 37,713.47
002| 2116 03 00 9000 662306-9 0 Otras Cuentas a Pagar 37,713.47
N
TOTAL COMPROBANTE 37,713.47 37,713.47

\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 18pE 13
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA To DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008662 CAD 084815
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 23,389.93
002 2116 03 00 9000 662306-9 0 Otras Cuentas a Pagar 23,389.93
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 23,389.93 23,389.93
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 14DE 14
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA To DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008663 CAD 084816
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 223,226.58
002 2116 03 00 9000 662306-9 0 Otras Cuentas a Pagar 223,226.58
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 223,226.58 223,226.58
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 15DE 15
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA To DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008665 CAD 084817
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 113,140.40
002 2116 03 00 9000 662306-9 0 Otras Cuentas a Pagar 113,140.40
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 113,140.40 113,140.40
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 16DE 16
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA To DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008668 CAD 084818
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 42,589.48
002 2116 03 00 9000 662306-9 0 Otras Cuentas a Pagar 42,589.48
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 42,589.48 42,589.48
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 17pe 17
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA To DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008672 CAD 084819
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 520,862.01
002| 2116 03 00 9000 662306-9 0 Otras Cuentas a Pagar 520,862.01
N
TOTAL COMPROBANTE 520,862.01 520,862.01
\ :'\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 18DE 18
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 10 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000010387 CAD 099046
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 55.55
002, 2116 03 00 9000 76723-9 0 Otras Cuentas a Pagar 55.55
N
\ TOTAL COMPROBANTE / 55.55 55.55

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 19DpE 19
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000010390 CAD 099048
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 546.58
002, 2116 03 00 9000 76723-9 0 Otras Cuentas a Pagar 546.58
N
TOTAL COMPROBANTE 546.58 546.58
\ :/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 20DE 20
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 10 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000010385 CAD 099051
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 591.43
002, 2116 03 00 9000 76723-9 0 Otras Cuentas a Pagar 591.43
N
TOTAL COMPROBANTE 591.43 591.43
\ :/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 21

DE 21

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000010391 CAD 099053
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 393,546.19
002, 2116 03 00 9000 76723-9 0 Otras Cuentas a Pagar 393,546.19
N
TOTAL COMPROBANTE 393,546.19 393,546.19
\ :'\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 22DE 22
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA To DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000010388 CAD 099055
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 109000140000z 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 159,764.07
002| 2116 03 00 9000 76723-9 0 Otras Cuentas a Pagar 159,764.07
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 159,764.07 159,764.07
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 23DE 23
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA To DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000010386 CAD 102617
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 134,866.00
002| 2116 03 00 9000 76723-9 0 Otras Cuentas a Pagar 134,866.00
N
TOTAL COMPROBANTE 134,866.00 134,866.00
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 24DE 24
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA To DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008669 CAD 102618
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 128,070.89
002, 2116 03 00 9000 722323-4 0 Otras Cuentas a Pagar 128,070.89
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 128,070.89 128,070.89
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 25DE 25
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g AR
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000010389 CAD 102621
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 23,256.50
002| 2116 03 00 9000 76723-9 0 Otras Cuentas a Pagar 23,256.50
N
TOTAL COMPROBANTE 23,256.50 23,256.50
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 26DE 26
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA To DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008664 CAD 102622
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 39,841.95
002| 2116 03 00 9000 1199364-2 0 Otras Cuentas a Pagar 39,841.95
N
TOTAL COMPROBANTE 39,841.95 39,841.95
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 27pE 27
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000009453 CAD 102623
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 72,887.08
002| 2116 03 00 9000 525587-2 0 Otras Cuentas a Pagar 72,887.08
N
TOTAL COMPROBANTE 72,887.08 72,887.08
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 28DE 28
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000009450 CAD 102624
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 232,801.71
002, 2116 03 00 9000 76401-9 0 Otras Cuentas a Pagar 232,801.71
N
TOTAL COMPROBANTE 232,801.71 232,801.71
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 29DE 29
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000009451 CAD 102625
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 670,209.33
002, 2116 03 00 9000 76401-9 0 Otras Cuentas a Pagar 670,209.33
N
TOTAL COMPROBANTE 670,209.33 670,209.33
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 30DE 30
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 10 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008666 CAD 102626
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 2,885.15
002, 2116 03 00 9000 170149-5 0 Otras Cuentas a Pagar 2,885.15
N
TOTAL COMPROBANTE 2,885.15 2,885.15
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 31

DE 31

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 10 FECHA DEO'“s"P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008667 CAD 102627
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 35,304.46
002, 2116 03 00 9000 722323-4 0 Otras Cuentas a Pagar 35,304.46
N
TOTAL COMPROBANTE 35,304.46 35,304.46
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 32DE 32
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000009454 CAD 102628
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 98,205.80
002| 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 98,205.80
N
TOTAL COMPROBANTE 98,205.80 98,205.80
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 33DE 33
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA To DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008674 CAD 102629
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 12,534.90
002| 2116 03 00 9000 170149-5 0 Otras Cuentas a Pagar 12,534.90
N
TOTAL COMPROBANTE 12,534.90 12,534.90
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 34DE 34
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA To DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008670 CAD 102630
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 195,652.54
002 2116 03 00 9000 330883-9 0 Otras Cuentas a Pagar 195,652.54
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 195,652.54 195,652.54
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 35DE 35
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000009452 CAD 102631
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 195,006.63
002, 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 195,006.63
N
TOTAL COMPROBANTE 195,006.63 195,006.63
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 36DE 36
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA To DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000008671 CAD 102632
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {209000140000% 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 60,201.35
002| 2116 03 00 9000 330883-9 0 Otras Cuentas a Pagar 60,201.35
N
TOTAL COMPROBANTE 60,201.35 60,201.35
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 37DE 37
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000009456 CAD 102633
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 102,716.16
002, 2116 03 00 9000 550947-5 0 Otras Cuentas a Pagar 102,716.16
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 102,716.16 102,716.16
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 38DE 38
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000009455 CAD 102634
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 109000140000z 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 96,920.00
002, 2116 03 00 9000 550947-5 0 Otras Cuentas a Pagar 96,920.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 96,920.00 96,920.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 39DE 39
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000012057 CAD 110414
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 456,068.10
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 456,068.10
N
TOTAL COMPROBANTE 456,068.10 456,068.10
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 40DE 40
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000012056 CAD 111941
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 18,500.00
002| 2116 03 00 9000 88189-9 0 Otras Cuentas a Pagar 18,500.00
N
TOTAL COMPROBANTE 18,500.00 18,500.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 41

DE 41

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o BEMPUTACION
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 220
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000011736 CAD 112963
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘

CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO

IDENTIFICACION

FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA

No. CUENTA SUB-1 SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER

001 1234 02 00 2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 1,259,191.79

002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 1,259,191.79
\ TOTAL COMPROBANTE > 1,259,191.79 1,259,191 3

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 42DE 42
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g BEMPUTACION
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000011735 CAD 115965
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 159,286.54
002, 2116 03 00 9000 134331-9 0 Otras Cuentas a Pagar 159,286.54
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 159,286.54 159,286.54
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 43DE 43
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 20 FECHA DEO'“é'P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000012279 CAD 116058
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 2116 03 00 9000 170149-5 0 Otras Cuentas a Pagar 2,885.15
002 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 2,885.15
N
TOTAL COMPROBANTE 2,885.15 2,885.15
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 44DE 44
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000012058 CAD 119179
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘

CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO

IDENTIFICACION

FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA

No. CUENTA SUB-1 SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER

001 1234 02 00 2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 1,989,193.47

002, 2116 03 00 9000 432310-6 0 Otras Cuentas a Pagar 1,989,193.47
\ TOTAL COMPROBANTE > 1,989,193.47 1,989,193.9

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 45DE 45
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR BT SR BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000012650 CAD 119620
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 173,524.73
002, 2116 03 00 9000 545028-4 0 Otras Cuentas a Pagar 173,524.73
N
TOTAL COMPROBANTE 173,524.73 173,524.73
\ :'\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 46DE 46
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR BT SR BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000012651 CAD 119621
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 60,000.00
002, 2116 03 00 9000 305705-4 0 Otras Cuentas a Pagar 60,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 60,000.00 60,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 47DE 47
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR BT SR BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000012648 CAD 119631
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 32,700.00
002| 2116 03 00 9000 606277-6 0 Otras Cuentas a Pagar 32,700.00
N
TOTAL COMPROBANTE 32,700.00 32,700.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 48DE 48
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR BT SR BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000012653 CAD 119632
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 33,000.00
002| 2116 03 00 9000 129987-5 0 Otras Cuentas a Pagar 33,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 33,000.00 33,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 49DE 49
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR BT SR BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DA MES A0
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000012652 CAD 119633
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘:Z‘;?E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASEDE | REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MOD'F'CACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘

CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO

IDENTIFICACION

FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA

No. CUENTA SUB-1 SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER

001 1234 02 00 2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 1,074,603.66

002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 1,074,603.66
\ TOTAL COMPROBANTE > 1,074,603.66 1,074,603.§

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. S0DE 50
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR BT SR BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000012647 CAD 119634
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 32,700.00
002| 2116 03 00 9000 21171-0 0 Otras Cuentas a Pagar 32,700.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 32,700.00 32,700.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 51

DE 51

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 6 FECHA DEO'“é'P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000012646 CAD 119635
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 32,700.00
002, 2116 03 00 9000 484788-1 0 Otras Cuentas a Pagar 32,700.00
N
TOTAL COMPROBANTE 32,700.00 32,700.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 52DE 52
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR BT SR BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000012649 CAD 119636
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 109000140000z 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 33,000.00
002| 2116 03 00 9000 771603-6 0 Otras Cuentas a Pagar 33,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 33,000.00 33,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 53DE 53
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o5 T ARIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000013161 CAD 131854
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 21,905.40
002| 2116 03 00 9000 7116-1 0 Otras Cuentas a Pagar 21,905.40
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 21,905.40 21,905.40
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 54DE 54
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o5 T ARIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000013159 CAD 131855
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,360.40
002| 2116 03 00 9000 7116-1 0 Otras Cuentas a Pagar 11,360.40
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 11,360.40 11,360.40
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 55DE 55
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016571 CAD 140571
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 40,320.00
002| 2116 03 00 9000 550947-5 0 Otras Cuentas a Pagar 40,320.00
N
TOTAL COMPROBANTE 40,320.00 40,320.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 56DE 56
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016570 CAD 140572
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 110,340.83
002, 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 110,340.83
N
TOTAL COMPROBANTE 110,340.83 110,340.83
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 57DE 57
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016563 CAD 141924
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 18,540.00
002, 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 18,540.00
N
TOTAL COMPROBANTE 18,540.00 18,540.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 58DE 58
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016564 CAD 141925
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 52,272.80
002, 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 52,272.80
N
TOTAL COMPROBANTE 52,272.80 52,272.80
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 59DE 59
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016565 CAD 141927
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 75,319.90
002, 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 75,319.90
N
TOTAL COMPROBANTE 75,319.90 75,319.90
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 60DE 60
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016566 CAD 141929
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 24,880.00
002| 2116 03 00 9000 550947-5 0 Otras Cuentas a Pagar 24,880.00
N
TOTAL COMPROBANTE 24,880.00 24,880.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 61

DE 61

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 3 FECHA DEO'“;'P”TAC'ONZOM
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016567 CAD 141930
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 43,424.00
002, 2116 03 00 9000 550947-5 0 Otras Cuentas a Pagar 43,424.00
N
TOTAL COMPROBANTE 43,424.00 43,424.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 62DE 62
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016568 CAD 141932
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 99,352.00
002| 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 99,352.00
N
TOTAL COMPROBANTE 99,352.00 99,352.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 63DE 63
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016569 CAD 141937
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 58,408.18
002, 2116 03 00 9000 545028-4 0 Otras Cuentas a Pagar 58,408.18
N
TOTAL COMPROBANTE 58,408.18 58,408.18
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 64DE 64
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016573 CAD 141940
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 168,199.87
002| 2116 03 00 9000 550947-5 0 Otras Cuentas a Pagar 168,199.87
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 168,199.87 168,199.87
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 65DE 65
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016572 CAD 141941
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 53,464.00
002| 2116 03 00 9000 550947-5 0 Otras Cuentas a Pagar 53,464.00
N
TOTAL COMPROBANTE 53,464.00 53,464.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 66 DE 66
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA og o DEHRLIACION
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016660 CAD 143327
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 170,268.00
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 170,268.00
N
TOTAL COMPROBANTE 170,268.00 170,268.00
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 67DE 67
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR R s By
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016765 CAD 145993
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 2116 03 00 9000 545028-4 0 Otras Cuentas a Pagar 58,408.18
002 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 58,408.18
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 58,408.18 58,408.18
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 68DE 68
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR R R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016959 CAD 150793
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 36,793.39
002, 2116 03 00 9000 482556-K 0 Otras Cuentas a Pagar 36,793.39
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 36,793.39 36,793.39
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 69DE 69
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR R R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016958 CAD 150799
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 37,159.87
002| 2116 03 00 9000 482556-K 0 Otras Cuentas a Pagar 37,159.87
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 37,159.87 37,159.87
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 70DE 70
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR R R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000017172 CAD 156332
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 12,000.00
002| 2116 03 00 9000 695759-5 0 Otras Cuentas a Pagar 12,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 12,000.00 12,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 71

DE 71

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 08 FECHA DEO'“é'P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000017171 CAD 156335
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 35,700.00
002, 2116 03 00 9000 517276-4 0 Otras Cuentas a Pagar 35,700.00
N
TOTAL COMPROBANTE 35,700.00 35,700.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 72DE 72
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016960 CAD 156515
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 98,493.59
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 98,493.59
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 98,493.59 98,493.59
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 73DE 73
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR R R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016962 CAD 156516
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 381,157.36
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 381,157.36
N
TOTAL COMPROBANTE 381,157.36 381,157.36
\ :/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 7T4DE 74
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR R R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000017173 CAD 156518
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 15,000.00
002| 2116 03 00 9000 642088-5 0 Otras Cuentas a Pagar 15,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 15,000.00 15,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 75DE 75
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA R R R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000017176 CAD 157923
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 35,700.00
002, 2116 03 00 9000 687142-9 0 Otras Cuentas a Pagar 35,700.00
N
TOTAL COMPROBANTE 35,700.00 35,700.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 76DE 76
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA R R R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000017175 CAD 157924
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 35,700.00
002| 2116 03 00 9000 5220-5 0 Otras Cuentas a Pagar 35,700.00
N
TOTAL COMPROBANTE 35,700.00 35,700.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 77DE 77
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000016961 CAD 167467
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 765,288.11
002| 2116 03 00 9000 831668-6 0 Otras Cuentas a Pagar 765,288.11
N
TOTAL COMPROBANTE 765,288.11 765,288.11
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 78DE 78
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000017655 CAD 167469
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 731,350.02
002 2116 03 00 9000 831668-6 0 Otras Cuentas a Pagar 731,350.02
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 731,350.02 731,350.02
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 79DE 79
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DR MPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000017802 CAD 167478
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 58,408.18
002, 2116 03 00 9000 545028-4 0 Otras Cuentas a Pagar 58,408.18
N
TOTAL COMPROBANTE 58,408.18 58,408.18
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 80DE 80
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A0
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000019738 CAD 176457
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘:Z‘;?E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASEDE | REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MOD'F'CACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘

CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO

IDENTIFICACION

FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA

No. CUENTA SUB-1 SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER

001 1234 02 00 2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 1,935,969.10

002, 2116 03 00 9000 432310-6 0 Otras Cuentas a Pagar 1,935,969.10
\ TOTAL COMPROBANTE > 1,935,969.10 1,935,969.9

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 81

DE 81

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 07 FECHA DEO'“é'P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000019739 CAD 176463
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 290,483.27
002, 2116 03 00 9000 432310-6 0 Otras Cuentas a Pagar 290,483.27
N
TOTAL COMPROBANTE 290,483.27 290,483.27
\ :'\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 82DE 82
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000019735 CAD 176514
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 307,496.85
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 307,496.85
N
TOTAL COMPROBANTE 307,496.85 307,496.85
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 83DE 83
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000019742 CAD 176536
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 436,573.02
002, 2116 03 00 9000 722323-4 0 Otras Cuentas a Pagar 436,573.02
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 436,573.02 436,573.02
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 84DE 84
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000019743 CAD 176541
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 658,658.40
002| 2116 03 00 9000 831668-6 0 Otras Cuentas a Pagar 658,658.40
N
TOTAL COMPROBANTE 658,658.40 658,658.40
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 85DE 85
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000019744 CAD 176547
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 137,319.20
002, 2116 03 00 9000 550947-5 0 Otras Cuentas a Pagar 137,319.20
N
TOTAL COMPROBANTE 137,319.20 137,319.20
\ :/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 86DE 86
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000019745 CAD 176554
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 123,082.24
002, 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 123,082.24
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 123,082.24 123,082.24
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 87DE 87
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o DE M RTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000019748 CAD 176567
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 123,082.55
002, 2116 03 00 9000 545028-4 0 Otras Cuentas a Pagar 123,082.55
N
TOTAL COMPROBANTE 123,082.55 123,082.55
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 88DE 88
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000019734 CAD 177218
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 47,600.00
002, 2116 03 00 9000 450242-6 0 Otras Cuentas a Pagar 47,600.00
N
TOTAL COMPROBANTE 47,600.00 47,600.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 89DE 89
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000019733 CAD 177219
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
002| 2116 03 00 9000 517276-4 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 90DE 90
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000019732 CAD 177220
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
002| 2116 03 00 9000 517276-4 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 91

DE 91

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 07 FECHA DEO'“é'P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000019746 CAD 177486
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 30,000.00
002, 2116 03 00 9000 103305-0 0 Otras Cuentas a Pagar 30,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 30,000.00 30,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 92DE 92
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR R T R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000020548 CAD 190649
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 10,000.00
002, 2116 03 00 9000 642088-5 0 Otras Cuentas a Pagar 10,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 10,000. 00 10,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 93DE 93
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 6 FECHA DEO'“é'P”TAC'ONzom
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000020549 CAD 190650
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 8,000.00
002, 2116 03 00 9000 695759-5 0 Otras Cuentas a Pagar 8,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 8,000.00 8,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 94DE 94
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR R T R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000020550 CAD 190651
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 23,800.00
002| 2116 03 00 9000 5220-5 0 Otras Cuentas a Pagar 23,800.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 23,800.00 23,800.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 95DE 95
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR R T R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000020551 CAD 190652
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
002, 2116 03 00 9000 450242-6 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 96DE 96
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA TR R T R BT
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000020552 CAD 190654
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
002, 2116 03 00 9000 517276-4 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 97DE 97
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021583 CAD 197587
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 141,105.50
002| 2116 03 00 9000 831668-6 0 Otras Cuentas a Pagar 141,105.50
N
TOTAL COMPROBANTE 141,105.50 141,105.50
\ :'\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 98DE 98
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021584 CAD 197590
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 462,091.53
002 2116 03 00 9000 831668-6 0 Otras Cuentas a Pagar 462,091.53
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 462,091.53 462,091.53
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 99DE 99
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021585 CAD 197591
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 139,198.80
002, 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 139,198.80
N
TOTAL COMPROBANTE 139,198.80 139,198.80
\ :'\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 100 e 100
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021580 CAD 197592
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 49,054.92
002| 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 49,054.92
N
TOTAL COMPROBANTE 49,054.92 49,054.92

\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 101

DE 101

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 04 FECHA DE1'“(’)'P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021587 CAD 198340
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 349,256.20
002, 2116 03 00 9000 134331-9 0 Otras Cuentas a Pagar 349,256.20
N
TOTAL COMPROBANTE 349,256.20 349,256.20
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 102pe 102
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021593 CAD 198341
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 35,700.00
002| 2116 03 00 9000 687142-9 0 Otras Cuentas a Pagar 35,700.00
N
TOTAL COMPROBANTE 35,700.00 35,700.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 103pe 103
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021594 CAD 198342
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 27,174.60
002| 2116 03 00 9000 72171-9 0 Otras Cuentas a Pagar 27,174.60
N
TOTAL COMPROBANTE 27,174.60 27,174.60
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 104pE 104
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021586 CAD 198343
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 235,110.69
002, 2116 03 00 9000 550947-5 0 Otras Cuentas a Pagar 235,110.69
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 235,110.69 235,110.69
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 105pE 105
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021588 CAD 198344
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 109000140000z 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,601.68
002, 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 11,601.68
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 11,601.68 11,601.68
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 106 pE 106
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021589 CAD 198345
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 16,515.37
002| 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 16,515.37
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 16,515.37 16,515.37
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 107 pE 107
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021592 CAD 198346
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 109000140000z 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 29,097.98
002, 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 29,097.98
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 29,097.98 29,097.98
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 108 pE 108
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021581 CAD 208061
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 549,962.80
002| 2116 03 00 9000 831668-6 0 Otras Cuentas a Pagar 549,962.80
N
TOTAL COMPROBANTE 549,962.80 549,962.80
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 109pE 109
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DERRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023589 CAD 210996
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 112,149.00
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 112,149.00
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 112,149.00 112,149.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 110pe 110
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DERRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023588 CAD 210997
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 112,149.00
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 112,149.00
N
TOTAL COMPROBANTE 112,149.00 112,149.00
\ :/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 11

DE 111

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 18 FECHA DE1'“(’)'P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023587 CAD 210998
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 112,149.00
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 112,149.00
N
TOTAL COMPROBANTE 112,149.00 112,149.00
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 112pe 112
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DE RO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023594 CAD 211076
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 261,681.00
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 261,681.00
N
TOTAL COMPROBANTE 261,681.00 261,681.00
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 113pE 113
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DERRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023586 CAD 211152
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 112,149.00
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 112,149.00
N
TOTAL COMPROBANTE 112,149.00 112,149.00
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 114pe 114
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DE RO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023593 CAD 211214
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 261,681.00
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 261,681.00
N
TOTAL COMPROBANTE 261,681.00 261,681.00
\ :/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 115pe 115
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DE RO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023595 CAD 211215
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 261,681.00
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 261,681.00
N
TOTAL COMPROBANTE 261,681.00 261,681.00
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 116 DbE 116
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DE RO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023592 CAD 211216
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 261,681.00
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 261,681.00
N
TOTAL COMPROBANTE 261,681.00 261,681.00
\ :/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 7o 117
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DERRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023581 CAD 211663
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 109000140000z 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 15,000.00
002| 2116 03 00 9000 103305-0 0 Otras Cuentas a Pagar 15,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 15,000.00 15,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 118pE 118
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DERRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023582 CAD 211664
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
002, 2116 03 00 9000 450242-6 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 119pE 119
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 18 FECHA DE1'“(’)'P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023583 CAD 211665
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 5,000.00
002, 2116 03 00 9000 642088-5 0 Otras Cuentas a Pagar 5,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 5,000.00 5,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 120pE 120
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 18 FECHA DE1'“(’)'P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023584 CAD 211668
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 4,000.00
002, 2116 03 00 9000 695759-5 0 Otras Cuentas a Pagar 4,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 4,000.00 4,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 121pE 121
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DERRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023585 CAD 211669
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
002| 2116 03 00 9000 5220-5 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 122pe 122
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DERRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023590 CAD 211670
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 44,156.51
002| 2116 03 00 9000 430875-1 0 Otras Cuentas a Pagar 44,156.51
N
TOTAL COMPROBANTE 44,156.51 44,156.51
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 123pE 123
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA S RO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023596 CAD 211948
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 102,351.60
002, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 102,351.60
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 102,351.60 102,351.60
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




-

SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 124pE 124
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 04 FECHA DE1'“(’)'P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA VES A2
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000020702 CAD 211953
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ETz‘:‘;gg‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO RECAUDADO ‘DESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION DEVOLUGION CONTABILIDAD FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ orueio X ‘coNSTrruomN ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFIGACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 202,511.91
002| 1237 00 00 9000 1700 0 Otros Activos Fijos 355.00
003 6112 01 00 0 0 0 Servicios no Personales 455,429.83
004| 6112 02 00 0 0 0 Impuestos , Derechos y Tasas 774.50
005 6112 03 00 0 0 0 Bienes de Consumo 332,819.74
006, 6124 00 00 0 0 0 Otros Alquileres 6,080.00
007 | 6151 00 00 0 0 0 Transferencias Otorgadas al Sector Privado 247,719.49
008 2111 01 00 231802-4 0 0 Deudas con Proveedores y Otros 568,182.69
009, 2116 03 00 9000 231802-4 0 Otras Cuentas a Pagar 677,507.78
\ TOTAL COMPROBANTE > 1,245,690.47 1,245,690.9

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




/ SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 125DE 125 \

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g DERRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A2
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000022805 CAD 212799
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ H DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION NTABILID. AD‘ FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ co X ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFIGACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 7,203.60
002 6112 01 00 0 0 0 Servicios no Personales 44,737.95
003| 6112 02 00 0 0 0 Impuestos , Derechos y Tasas 165.00
004 6112 03 00 0 0 0 Bienes de Consumo 25,089.72
005 2111 01 00 231802-4 0 0 Deudas con Proveedores y Otros 55,448.80
006, 2116 03 00 9000 231802-4 0 Otras Cuentas a Pagar 21,747.47
N
TOTAL COMPROBANTE 77,196.27 77,196.27
\ ) J

DESCRIPCION

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 126 pE 126
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA Tg e RRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000023580 CAD 214640
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
001 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 27,030.00
002| 2116 03 00 9000 592929-6 0 Otras Cuentas a Pagar 27,030.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 27,030.00 27,030.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 127pe 127
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021582 CAD 215752
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 46,819.00
003| 2116 03 00 9000 7116-1 0 Otras Cuentas a Pagar 46,819.00
N
TOTAL COMPROBANTE 46,819.00 46,819.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 128 pE 128
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021591 CAD 215755
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 {209000140000% 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 73,097.31
003| 2116 03 00 9000 330883-9 0 Otras Cuentas a Pagar 73,097.31
N
TOTAL COMPROBANTE 73,097.31 73,097.31
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 129pE 129
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000021590 CAD 215922
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 22,455.76
003| 2116 03 00 9000 550947-5 0 Otras Cuentas a Pagar 22,455.76
N
TOTAL COMPROBANTE 22,455.76 22,455.76
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 130DE 130
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 07 FECHA DE1'“1"P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024182 CAD 222176
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 9,271.20
003, 2116 03 00 9000 76723-9 0 Otras Cuentas a Pagar 9,271.20
N
TOTAL COMPROBANTE 9,271.20 9,271.20
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 131

DE 131

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 07 FECHA DE1'“1"P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024180 CAD 222197
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 {209000140000% 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 92,009.59
003, 2116 03 00 9000 330883-9 0 Otras Cuentas a Pagar 92,009.59
N
TOTAL COMPROBANTE 92,009.59 92,009.59
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 132D 132
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 o D HRACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024185 CAD 223999
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002, 1234 02 00 1090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 118,210.54
003, 2116 03 00 9000 550947-5 0 Otras Cuentas a Pagar 118,210.54
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 118,210.54 118,210.54
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 133DE 133
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 07 FECHA DE1'“1"P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024188 CAD 224047
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 5,703.24
003, 2116 03 00 9000 7116-1 0 Otras Cuentas a Pagar 5,703.24
N
TOTAL COMPROBANTE 5,703.24 5,703.24

\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 134DE 134
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 o D HRACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024181 CAD 224050
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
003, 2116 03 00 9000 517276-4 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 135pE 135
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 07 FECHA DE1'“1"P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024183 CAD 224057
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 1,119.35
003, 2116 03 00 9000 831668-6 0 Otras Cuentas a Pagar 1,119.35
N
TOTAL COMPROBANTE 1,119.35 1,119.35
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 136 DE 136
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 o D HRACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024184 CAD 224060
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 38,900.00
003| 2116 03 00 9000 592929-6 0 Otras Cuentas a Pagar 38,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 38,900.00 38,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 137pE 137
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 o D HRACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024189 CAD 224097
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 590,183.80
003, 2116 03 00 9000 432310-6 0 Otras Cuentas a Pagar 590,183.80
N
TOTAL COMPROBANTE 590,183.80 590,183.80
\ :/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 138 DE 138
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 o D HRACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024186 CAD 224102
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 46,454.34
003| 2116 03 00 9000 550947-5 0 Otras Cuentas a Pagar 46,454.34
N
TOTAL COMPROBANTE 46,454.34 46,454.34

\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 139DE 139
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 o D HRACIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024187 CAD 224105
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 71,738.26
003| 2116 03 00 9000 831668-6 0 Otras Cuentas a Pagar 71,738.26
N
TOTAL COMPROBANTE 71,738.26 71,738.26
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 140DE 140
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e HEAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS OiA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024763 CAD 225039
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002, 1234 02 00 1090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 260,868.05
003, 2116 03 00 9000 134331-9 0 Otras Cuentas a Pagar 260,868.05
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 260,868.05 260,868.05
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 141

DE 141

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA i FECHA DE1'“1"P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024955 CAD 225067
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 5,000.00
003, 2116 03 00 9000 642088-5 0 Otras Cuentas a Pagar 5,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 5,000.00 5,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 142pE 142
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o DENPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000024956 CAD 228446
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
003, 2116 03 00 9000 450242-6 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 143DE 143
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA T PENRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000025190 CAD 230804
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002, 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 120,915.43
003, 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 120,915.43
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 120,915.43 120,915.43
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 144DE 144
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA T PENRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000025191 CAD 230805
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002, 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 299,072.96
003, 2116 03 00 9000 432310-6 0 Otras Cuentas a Pagar 299,072.96
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 299,072.96 299,072.96
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 145DE 145
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA T PENRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000025194 CAD 230806
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 20,462.53
003| 2116 03 00 9000 831668-6 0 Otras Cuentas a Pagar 20,462.53
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 20,462.53 20,462.53
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 146 DE 146
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA T PENRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000025193 CAD 230808
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 94,249.38
003| 2116 03 00 9000 831668-6 0 Otras Cuentas a Pagar 94,249.38
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 94,249.38 94,249.38
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 147DE 147
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 15 DENPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000025541 CAD 230955
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002| 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 112,149.00
003 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 112,149.00
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 112,149.00 112,149.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 148 DE 148
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 15 DENPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000025542 CAD 230957
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002| 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 261,681.00
003 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 261,681.00
N
TOTAL COMPROBANTE 261,681.00 261,681.00
\ :'\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 149DE 149
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 15 DENPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000025544 CAD 230959
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002| 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 261,681.00
003 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 261,681.00
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 261,681.00 261,681.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 150 pE 150
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 15 DENPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000025545 CAD 235838
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002| 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 261,681.00
003 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 261,681.00
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 261,681.00 261,681.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 151DE 151
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 15 DENPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000025543 CAD 235839
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002| 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 261,681.00
003 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 261,681.00
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 261,681.00 261,681.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 152pE 152
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 15 DENPUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000025546 CAD 239105
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
003| 2116 03 00 9000 517276-4 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 153DpE 153
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 6 FECHA DE1'“1"P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000026641 CAD 240002
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 5,000.00
003, 2116 03 00 9000 642088-5 0 Otras Cuentas a Pagar 5,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 5,000.00 5,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 154 DE 154
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA og D HEIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000026640 CAD 240007
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
003| 2116 03 00 9000 687142-9 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 155DE 155
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA og D HEIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000026639 CAD 240011
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
003| 2116 03 00 9000 5220-5 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 156 DE 156
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA og D HEIAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000026638 CAD 240028
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
003, 2116 03 00 9000 450242-6 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 157 DE 157
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DEHPLAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000026635 CAD 240683
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 31,675.26
003, 2116 03 00 9000 545028-4 0 Otras Cuentas a Pagar 31,675.26
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 31,675.26 31,675.26
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 158 DE 158
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DEHPLAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000026636 CAD 240686
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002, 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 317,233.40
003, 2116 03 00 9000 545028-4 0 Otras Cuentas a Pagar 317,233.40
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 317,233.40 317,233.40
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 159DE 159
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DEHPLAIO
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000026637 CAD 240691
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 25,723.84
003| 2116 03 00 9000 339059-4 0 Otras Cuentas a Pagar 25,723.84
N
TOTAL COMPROBANTE 25,723.84 25,723.84

\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 160 pE 160
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA T PENRUTACON
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DA VES A0
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000025192 CAD 240727
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘:Z‘;?E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASEDE | REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MOD'F'CACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘

CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO

IDENTIFICACION

FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA

No. CUENTA SUB-1 SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER

002, 1234 02 00 2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 1,069,858.66

003, 2116 03 00 9000 831668-6 0 Otras Cuentas a Pagar 1,069,858.66
\ TOTAL COMPROBANTE > 1,069,858.66 1,069,858.§

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 161

DE 161

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 06 FECHA DE1'“2"P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000027307 CAD 248116
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 4,000.00
003, 2116 03 00 9000 695759-5 0 Otras Cuentas a Pagar 4,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 4,000.00 4,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 162DE 162
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 07 FECHA DE1'“2"P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000027309 CAD 248121
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 5,000.00
003, 2116 03 00 9000 642088-5 0 Otras Cuentas a Pagar 5,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 5,000.00 5,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 163DE 163
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000027310 CAD 248124
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
003| 2116 03 00 9000 687142-9 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 164 DE 164
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000027311 CAD 248127
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
003| 2116 03 00 9000 5220-5 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 165DE 165
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000027312 CAD 248129
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
003, 2116 03 00 9000 450242-6 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 166 DE 166
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000027313 CAD 248143
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
003| 2116 03 00 9000 517276-4 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 167 bE 167
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000027581 CAD 248145
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 27,174.60
003| 2116 03 00 9000 72171-9 0 Otras Cuentas a Pagar 27,174.60
N
TOTAL COMPROBANTE 27,174.60 27,174.60
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 168 DE 168
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g7 A
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000027525 CAD 248147
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 {2090001400002 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
003| 2116 03 00 9000 687142-9 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 169DE 169
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA 07 FECHA DE1'“2"P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000027308 CAD 248456
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 4,000.00
003, 2116 03 00 9000 695759-5 0 Otras Cuentas a Pagar 4,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 4,000.00 4,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 170pE 170
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA i FECHA DE1'“2"P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000028659 CAD 255798
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 4,000.00
003, 2116 03 00 9000 695759-5 0 Otras Cuentas a Pagar 4,000.00
N
TOTAL COMPROBANTE 4,000.00 4,000.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)
MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS

PAGINA No. 171

DE 171

SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA i FECHA DE1'“2"P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000028656 CAD 255802
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE ‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 14,173.62
003, 2116 03 00 9000 545028-4 0 Otras Cuentas a Pagar 14,173.62
N
TOTAL COMPROBANTE 14,173.62 14,173.62
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 172pE 172
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA T DE N RTAC
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000028408 CAD 255805
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 11,900.00
003| 2116 03 00 9000 5220-5 0 Otras Cuentas a Pagar 11,900.00
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 11,900.00 11,900.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 173pE 173
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA i FECHA DE1'“2"P”TAC'°N2001
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000028655 CAD 255807
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 3,239.01
003, 2116 03 00 9000 545028-4 0 Otras Cuentas a Pagar 3,239.01
N
TOTAL COMPROBANTE 3,239.01 3,239.01
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 174DE 174
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA T DE N RTAC
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000028657 CAD 255809
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 7,043.42
003| 2116 03 00 9000 545028-4 0 Otras Cuentas a Pagar 7,043.42
N
TOTAL COMPROBANTE :‘F 7,043.42 7,043.42
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 175pE 175
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA T DE N RTAC
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000028661 CAD 255811
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002 1234 02 00 (2090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 175,540.00
003| 2116 03 00 9000 595522-K 0 Otras Cuentas a Pagar 175,540.00
N
TOTAL COMPROBANTE 175,540.00 175,540.00
\ :‘\/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 176 pE 176
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA T DE N RTAC
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000028660 CAD 255813
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002, 1234 02 00 090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 104,466.27
003, 2116 03 00 9000 488986-K 0 Otras Cuentas a Pagar 104,466.27
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 104,466.27 104,466.27
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 177DE 177
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIACION.
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000028827 CAD 266446
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002| 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 112,149.00
003 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 112,149.00
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 112,149.00 112,149.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 178 bE 178
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIACION.
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000028828 CAD 266447
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002| 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 112,149.00
003 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 112,149.00
N
TOTAL COMPROBANTE 112,149.00 112,149.00
\ :/ J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 179DE 179
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA o o DERLIACION.
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS oA VES 470
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000028825 CAD 266448
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ DEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
@ AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002| 2116 03 00 9000 455698-4 0 Otras Cuentas a Pagar 112,149.00
003 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 112,149.00
N
TOTAL COMPROBANTE |:‘F 112,149.00 112,149.00
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




SICOIN CENTRAL - 2001 (8i)

MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS PAGINA No. 180DE 180
SICOIN - COMPROBANTE UNICO DE REGISTRO
CODIGO DESCRIPCION DE LA ENTIDAD / UNIDAD EJECUTORA g e R
007000 MINISTERIO DE FINANZAS PUBLICAS DIA MES A70
TIPO Y NUMERO DE DOCUMENTO RESPALDO C.U.R. TIPO DE COMPROBANTE COMPROBANTE No.
009000028875 CAD 271252
CLASE DE REGISTRO DE EGRESOS CLASE DE REGISTRO DE INGRESOS
ET‘(‘;':AS?(')E‘ COMPROMISO ‘ ‘ ‘ DEVENGADO ‘ CONSUMIDO‘ ‘ ‘REGULARIZACION‘ ‘ ‘ DEVENGADO H RECAUDADO HDESAFECTACION‘ ‘
CLASE DE| REVERSION REVERSION FONDOS ROTATIVOS
MODIFICACION‘ TOTAL ‘ H PARCIAL ‘ ‘ ‘ PEVOLUCION ‘ ‘ ‘ CONTABILIDAD‘ X ‘ ‘CONSTITUCION ‘ ‘ ON IMPUTACION‘ H SIN IMPUTACION‘ ‘
CLASE DE‘ SUELDOS ‘ ‘ ‘ DEUDA PUBLICA‘ ‘ ‘TRANSFERENCIAS‘ ‘ ‘ OTROS GASTOS‘ ‘
GASTO ‘ INCREMENTO ‘ ‘ ‘ REPOSICION ‘ ‘ ‘ RENDICION ‘ ‘
CODIGO Y DESCRIPCION DE FUENTE DE FINANCIAMIENTO IDENTIFICACION
FINANCIAMIENTO ‘ DEUDA PUBLICA
4
é AFECTACION CONTABLE )
No. CUENTA|SUB-1 |SUB-2 AUX-1 AUX-2 AUX-3 DESCRIPCION DE CUENTAS DEBE HABER
002| 2116 03 00 9000 430875-1 0 Otras Cuentas a Pagar 44,156.51
003 1234 02 00 1090001400001 0 0 Construcciones en Proceso de Bienes de Uso No Comzn 44,156.51
N
TOTAL COMPROBANTE 44,156.51 44,156.51
\ ) J

DESCRIPCION :

CAD - UDAF 5905 EQUIPAMIENTO CENTRO DE SALUD ZONA 6




