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DICTAMEN DEL AUDITOR INDEPENDIENTE
30 de abril de 2014

Lic. Juan Steven Sanjinés Zubieta

Coordinador Técnico del Proyecto

Programa Mejoramiento del Acceso a Servicios Hospitalarios en Bolivia
Ministerio de Salud (MS)

LaPaz

Programa Mejoramiento del Acceso a Servicios Hospitalarios en Bolivia
Informe sobre los Estados Financieros

Hemos auditado los Estados Financieros que se acomparian del Programa Mejoramiento del Acceso a
Servicios Hospitalarios en Bolivia, los cuales comprenden el Estado de Flujos de Efectivo por el periodo
comprendido entre el 30 de septiembre y el 31 de diciembre de 2013, el Estado de Inversiones Acumuladas al
31 de diciembre de 2013 y un resumen de politicas contables significativas y otra informacién explicativa,
detalladas en las Notas 1 a 10 que se acompaiian, correspondientes al Programa Mejoramiento del Acceso a
Servicios Hospitalarios en Bolivia, financiado con los recursos provenientes del Contrato de Préstamo N°
2822/BL-BO del Banco Interamericano de Desarrollo, ejecutado por el Ministerio de Salud (MS) a través del
Programa Técnico Operativo en Infraestructura y Equipamiento Médico (PTOIEM), en su calidad de Unidad
Ejecutora del Proyecto (UEP).

Responsabilidad de la Direccién Ejecutiva por los Estados Financieros

El Ministerio de Salud (MS), a través del Programa Técnico Operativo en Infraestructura y Equipamiento
Meédico (PTOIEM), es responsable por la preparacién y presentacién confiable de estos Estados Financieros
de conformidad con la base de contabilidad descrita en la Nota 2 a los estados financieros, y por el
establecimiento de los controles internos que considere necesarios para que tales estados estén libres de
declaraciones materiales equivocadas debido a fraude o error.

Responsabilidad del Auditor

Nuestra responsabilidad es la de expresar una opinién sobre estos Estados Financieros con base en nuestra
auditoria. Efectuamos nuestra auditoria de acuerdo con Normas de Auditoria Generalmente Aceptadas en
Bolivia y requerimientos especificos del Banco Interamericano de Desarrollo. Estas normas requieren que
cumplamos con requerimientos éticos y planifiquemos y realicemos la auditoria para obtener una seguridad
razonable de que los Estados Financieros estén libres de distorsiones materiales. Una auditorfa incluye
efectuar procedimientos para obtener evidencia relacionada con los montos y revelaciones en los Estados
Financieros.
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Los procedimientos seleccionados dependen del juicio del Auditor, incluidos la evaluacién de los riesgos de
distorsiones materiales en los Estados Financieros debido a fraude o error.

Al evaluar los riesgos, el Auditor considera los controles internos importantes que utiliza el Ejecutor para la
preparacion y presentacién de Estados Financieros confiables con el fin de disefiar procedimientos de
auditoria que sean apropiados en las circunstancias, no siendo el propésito opinar sobre la efectividad del
control interno del Ejecutor. Una auditoria también incluye evaluar lo apropiado de las politicas contables
utilizadas y la razonabilidad de las estimaciones contables hechas por el Ejecutor asi como la evaluacién
general de la presentacién de los Estados Financieros. Consideramos que la evidencia de auditoria que
obtuvimos es suficiente y apropiada como base para nuestra opinién de auditoria.

Tal como se describe en la Nota 2, los Estados de Flujos de Efectivo y de Inversiones Acumuladas fueron
preparados sobre la base contable de efectivo. Por este método, los ingresos son reconocidos en el momento
de su percepci6n y los egresos en el momento del pago. Esta es una base de contabilidad aceptable, diferente
de las normas de contabilidad generalmente aceptadas en Bolivia.

Opinién

En nuestra opinién, los Estados Financieros antes mencionados presentan, razonablemente, en todos sus
aspectos importantes, los Flujos de Efectivo por el periodo comprendido entre el 30 de septiembre y el 31 de
diciembre de 2013 y las Inversiones Acumuladas del Programa Mejoramiento del Acceso a Servicios
Hospitalarios en Bolivia, al 31 de diciembre de 2013, de conformidad con la base contable de efectivo y las
politicas contables descritas en la Nota 2 a los estados financieros y con los términos del Contrato de
Préstamo N° 2822/BL-BO del Banco Interamericano de Desarrollo.

Distribucién de este informe

Este informe ha sido preparado tinicamente para uso del Ministerio de Salud (MS), a través del Programa
Técnico Operativo en Infraestructura y Equipamiento Médico (PTOIEM), en su calidad de Organismo
Ejecutor y para su presentacién al Banco Interamericano de Desarrollo en su calidad de financiador y a las
autoridades pertinentes y no deberd ser utilizado para ningtin otro propdsito, ni por ninguna otra parte.

PricewaterhouseCoopers S.R.L.

Q.Q?l v
(Socio)

Daniel Moncada O.
MAT. PROF. N° CAUB-9445
MAT. PROF. N° CAULP-3510




MINISTERIO DE SALUD (MS)

PROGRAMA TECNICO OPERATIVO EN INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO MEDICO (PTOIEM)

CONTRATOQ DE PRESTAMO BID N 2822/BL-BO

PROGRAMA MEJORAMIENTO DEL ACCESO A SERVICIOS HOSPITALARIOS EN BOLIVIA

ESTADO DE FLUJOS DE EFECTIVO

POR EL PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 30 DE SEPTIEMBRE Y EL 31 DE DICIEMBRE DE 2013

(Expresado ea délares estadounidenses)

EFECTIVO RECIBIDO
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Ministerio de Salud



MINISTERIO DE SALUD (MS)

PROGRAMA TECNICO OPERATIVO EN INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO MEDICO (PTOIEM)

CONTRATO DE PRESTAMO BID N° 2822/BL-BO

PROGRAMA MEJORAMIENTO DEL ACCESO A SERVICIOS HOSPITALARIOS EN BOLIVIA

ESTADO DE INVERSIONES ACUMULADAS
AL 31 DE DICIEMBRE DE 2013

(Expresado en délares estadounidenses)
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MINISTERIO DE SALUD (MS)

PROGRAMA TECNICO OPERATIVO EN INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO
MEDICO (PTOIEM)

PROGRAMA MEJORAMIENTO DEL ACCESO A SERVICIOS HOSPITALARIOS EN BOLIVIA
CONTRATO DE PRESTAMO BID N° 2822/BL-BO

NOTAS A LOS ESTADOS FINANCIEROS POR EL PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 30 DE SEPTIEMBRE Y EL
31 DE DICIEMBRE DE 2013

NOTA 1- ANTECEDENTES
CONVENIO DE FINANCIAMIENTO

En fecha 30 de enero de 2013, mediante Decreto Supremo N°1482, se autoriza: i) al Ministerio de
Planificacién del Desarrollo la suscripcién del Contrato de Préstamo N°2822/BL - BO, y ii) al Ministerio de
Economfa y Finanzas Piblicas la suscripcién del respectivo convenio subsidiario para la transferencia de
recursos provenientes de este Contrato de Préstamo con el ex Ministerio de Salud y Deportes (MSD)
(actual Ministerio de Salud - MS), en su condicién de Organismo Ejecutor.

En fecha 7 de febrero de 2013, el Estado Plurinacional de Bolivia y el Banco Interamericano de Desarrollo
(BID) suscribieron el Contrato de Préstamo N° 2822/BL-BO, para el financiamiento del Proyecto
Mejoramiento del Acceso a Servicios Hospitalarios en Bolivia por un monto de hasta US$ 35.000.000
(Treinta y cinco millones 00/100 de délares estadounidenses).

Mediante Resolucién Ministerial N°0101 de fecha 21 de febrero de 2013, se establece que el Programa
Técnico Operativo en Infraestructura y Equipamiento Médico (PTOIEM) sea la Unidad Ejecutora del
Proyecto (UEP) responsable de la ejecucién del Proyecto 2822/BL-BO, el cual regird su estructura y sus
procesos de ejecucién segtin lo establecido en el Contrato de Crédito firmado entre el Estado Plurinacional
de Bolivia y el BID.

La Asamblea Legislativa Plurinacional de Bolivia, mediante Ley N° 359 de 17 de abril de 2013, aprobd el
Contrato de Préstamo N° 2822/BL-BO, destinados a financiar el Programa Mejoramiento del Acceso a
Servicios Hospitalarios en Bolivia. Esta Ley es publicada en la Gaceta Oficial del Estado Plurinacional de
Bolivia en fecha 22 de abril de 2013.

En cumplimiento a la cldusula 3.03 Condiciones especiales previas al primer desembolso, del Capftulo III,
Estipulaciones Especiales del Contrato de Préstamo, en fecha 17 de jullo de 2013, mediante nota
MSD/PTOIEM/CE/65/2013, el Coordinador Técnico del Programa Técnico Operativo en [nfraestructura y
Equipamiento Médico (PTOIEM), remite al Financiador la Resolucién Ministerial N°0875 de fecha 27 de
junio de 2013, mediante la cual se aprueba el “Reglamento Operativo del Proyecto (ROP)", en sus 6
Capitulos y sus 2 Anexos para operativizar el Proyecto Mejoramiento del Acceso a Servicios Hospitalarios
en Bolivia.

El presupuesto del Programa Mejoramiento del Acceso a Servicios Hospitalarios en Bolivia, es el
equivalente a US$ 49.200.000 (Cuarenta y nueve millones doscientos mil 00/100 de dolares
estadounidenses), de los cuales US$35.000.000 (Treinta y cinco millones 00/100 de dblares
estadounidenses) seran financiados con recursos del Banco Interamericano de Desarrollo y US$14.200.000
(Catorce millones doscientos mil 00/100 délares estadounidenses) como aporte de contraparte local,

NOTA 1- ANTECEDENTES (Cont.)
CONVENIO DE FINANCIAMIENTO (Cont.)
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MINISTERIO DE SALUD (MS)

PROGRAMA TECNICO OPERATIVO EN INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO
MEDICO (PTOIEM)

PROGRAMA MEJORAMIENTO DEL ACCESO A SERVICIOS HOSPITALARIOS EN
BOLIVIA

CONTRATO DE PRESTAMO BID N° 2622/BL-B0

NOTAS A LOS ESTADOS FINANCIEROS POR EL PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 30 DE SEPTIEMBRE Y EL
31 DE DICIEMBRE DE 2013

La estructura de financiamiento, de acuerdo al Contrato de Préstamo N° 2822/BL-BO, para los recursos del
Banco Interamericano de Desarrollo y del aporte local es la siguiente:

Categorias de Inversién BID LOCAL TOTAL
uss uss uss

Componente [ Equipamiento y Puesta en Marcha El Alto 9.531.250 11.000.000 20.531.250

Componente I Construccion, Equipamiento y Puesta cn 21.431.050 3.200.000 24.631.050

Marcha Potosi

Gerencia, Monitorco y Evaluacién 3.160.498 - 3.160.498

Imprevistos 877.202 - 877.202
35.000.000 14.200.000 49.200.000

En fecha 23 de julio de 2013, el Ministerio de Planificacién del Desarrollo, el Ministerio de Economfa y
Finanzas Publicas y el ex Ministerio de Salud y Deportes (actual Ministerio de Salud - MS), suscribieron el
Convenio Subsidiario al Contrato de Préstamo N° 2822/BL-BO, mediante el cual se transfiere al ex
Ministerio de Salud y Deportes (actual Ministerio de Salud - MS), la suma de hasta US$35.000.000 de los
recursos asignados al Programa, destinados a financiar exclusivamente la ejecucién del Programa.
Asimismo, se establecen las condiciones que regiran la utilizaci6n de dichos recursos.

OBJETO DEL PROGRAMA

El objetive general del Programa es mejorar la eficiencia de produccién de servicios y la capacidad
resolutiva de las redes de salud en El Alto y Potosf para atender las necesidades de atencién al nivel
departamental.

DESCRIPCION DEL PROGRAMA
Para alcanzar los objetivos, el Programa comprende la ejecucién de los sigulentes componentes:
Componente I. Mejoramiento de la capacidad resolutiva en El Alto

El Hospital El Alto Norte. El Programa financiar la adquisicién del equipamiento médico e industrial y
mobiliario para poner en funcionamiento al hospital, el cual contar con las siguientes éreas: odontologfa,
pediatrfa, neonatologfa, ginecologfa obstetricia, medicina interna, cardiologfa, neumologfa, nefrologia,
gastroenterologfa, endocrinologfa, nutricién, reumatologfa, hematologfa, neurologfa, cirugfa general,
neurocirugfa, otorrinolaringologfa, traumatologfa, oftalmologfa, urologfa, psiquiatrfa, psicologfa,
kinesiologfa, dermatologfa, oncologfa clinica. Los consultorios estaran equipados para satisfacer las
necesidades de las diferentes especialidades, como instrumental oftalmolégico, ecégrafo obstétrico,
radiologfa y equipo odontoldgico. Para apoyo diagnéstico y terapéutico el establecimiento contara con
laboratorio equipado, equipos para imdgenes y hemodiélisis. La internacién contard con pediatria y
gigscolog[a, cirugfa, traumatologfa, neurocirugfa, neurologfa y otras especialidades y sub-especialidades
médicas.

NOTA 1- ANTECEDENTES (Cont.)

DESCRIPCION DEL PROGRAMA (Cont.)

Fortalecer la gestién de la red Los Andes. Se financiarn actividades para la puesta en marcha del hospital El
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MINISTERIO DE SALUD (MS)

PROGRAMA TECNICO OPERATIVO EN INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO
MEDICO (PTOIEM)

PROGRAMA MEJORAMIENTO DEL ACCESO A SERVICIOS HOSPITALARIOS EN
BOLIVIA

CONTRATO DE PRESTAMO BID N° 2822/BL-B0

NOTAS A LOS ESTADOS FINANCIEROS POR EL PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 30 DE SEPTIEMBRE Y EL
31 DE DICIEMBRE DE 2013

Alto Norte, para asegurar su funcionamiento dentro de la red Los Andes con especial énfasis en el nuevo
modelo de gestién. Se financiar4 la elaboracién de manuales, procedimientos y procesos, capacitacién del
personal en su aplicacién para las dreas de emergencia con triage, consulta externa y hospitalizacién.
También se capacitaré al personal en temas de salud intercultural y buen trato, en cumplimiento con las
normas nacionales en esta materia. Se capacitard al personal del hospital para poder ofrecer servicios de
consejerfa en planificacién familiar, espaciamiento de embarazos con enfoque de género e intercultural
para los casos de emergencia obstétrica que terminan en tercer nivel. Finalmente, se capacitaré al personal
en como atender, en términos médicos, psicolégicos y forenses, a las personas victimas de la violencia
domeéstica, segiin la norma local.

Gestién de la Red, Sistema de Referencla y Retorno en la Red Los Andes. Se financiars: (i) el desarrollo de
sistemas y capacitaciones en la aplicacién de protocolos para la referencia y retorno; y (ii) elaboracién y
capacitacién en nuevos protocolos y procedimientos para referencia para diagnéstico ambulatorio.

Componente II. Complementacién de la Red Departamental de Potosf con un Hospital de Tercer Nivel

Este componente financiard la construccién y equipamiento de un nuevo hospital con especialidades en la
ciudad de Potosf, para complementar la capacidad resolutiva de la Red Departamental. Se incluirdn
actividades relacionadas con la gestién hospitalaria, enfatizando la puesta en marcha de un nuevo modelo
de gestién.

Mejoramiento de la Gestién Hospitalaria. Se financiar4 la elaboracién del modelo de gestién del hospital,
capacitacién en gestién y administracién hospitalaria, sistemas y protocolos para atencién ambulatoria, de
urgencias, y de internacién, preparacién de manuales y procedimientos para el funcionamiento del nuevo
hospital, referencia y retorno de las pacientes, y un sistema de monitoreo y control de su implementacién.
Se financiard la aplicacién de métodos de mejora continua de calidad en (como minimo) las dreas de
consulta externa, urgencias, quiréfanos y terapias intensivas.

Administracién y Monitoreo

Se financiard la creacién de la Unidad Ejecutora del Proyecto (UEP), que tendr4 autonom(a administrativa,
financiera, técnica y legal. La UEP contratar4 y supervisar4 al Ente Gestor del Programa para el disefio,
construccién y equipamiento del hospital en Potosf. La UEP se encargar4 de la adquisicién de los equipos
médico-industrial para el Hospital El Alto Norte, y tendr4 la responsabilidad para la gestién, monitoreo, y
evaluacién del Programa.

NOTA 1- ANTECEDENTES (Cont.)

DESCRIPCION DEL PROGRAMA (Cont.)

Para la conformacién de la UEP se financiard: un coordinador de Programa, un administrador, un
especialista financiero, un especialista en adquisiciones, dos técnicos especialistas, un especialista en

monitoreo y un asesor legal. Igualmente, se financiaran los costos asociados con la contratacién del Ente
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MINISTERIO DE SALUD (MS)

PROGRAMA TECNICO OPERATIVO EN INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO
MEDICO (PTOIEM)

PROGRAMA MEJORAMIENTO DEL ACCESO A SERVICIOS HOSPITALARIOS EN
BOLIVIA

CONTRATO DE PRESTAMO BID N° 2822/BL-BO

NOTAS A LOS ESTADOS FINANCIEROS POR EL PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 30 DE SEPTIEMBRE Y EL
31 DE DICIEMBRE DE 2013

Gestor del Programa y los costos de auditorfa.
ORGANISMO EJECUTOR DEL PROGRAMA

Mediante Decreto Supremo N°1868, del 22 de enero de 2014, se crea el Ministerio de Deportes
estableciendo su estructura y atribuciones. Al respecto el numeral 111 del articulo 10, Modificaciones, del
mencionado Decreto establece que se sustituye la denominacién de “Ministerio de Salud y Deportes” por
“Ministerio de Salud”.

En cumplimiento del numeral 4.01 de la parte 1V, Ejecucién, del Anexo Unico del Contrato de Préstamo, el
ex Ministerio de Salud y Deportes (actual Ministerio de Salud - MS) es el Organismo Ejecutor e implementa
las actividades del Programa por intermedio de la Unidad Ejecutora del Proyecto (UEP) creada para el
efecto con independencia técnica operativa, administrativa-fiduciaria y legal. Asimismo, para la
construccién del nuevo hospital de especialidades en Potosf contara con el apoyo del Ente Gestor (EG).

La Unidad Ejecutora del Proyecto (UEP) tiene como funciones: (i) ser el enlace entre el Ministerio de Salud
(MS) y el Banco para todo lo relacionado con la ejecucién del Programa, incluyendo: (a) preparar, ejecutar
y reportar sobre los planes operativos anuales (POA), con asesorfa y acompafiamiento del Ente Gestor: )
planificar y realizar procesos de licitacién de obras y equipamientos y consultorfas, incluyendo emisién de
la resolucién de adjudicaci6n y la suscripcién de contratos (con el apoyo del Ente Gestor -EG en los casos
que correspondan): (c) asegurar el cumplimiento de las cldusulas contractuales y el ajuste de los procesos
internos del Ministerio de Salud (MS) a los del Banco: (d) solicitar y autorizar pagos relacionados a la
operacién; (e) presentar al Banco las solicitudes de desembolso y los estados financieros auditados; y ()
contratar la firma auditora; (ii) adjudicar, firmar y supervisar el contrato que el Ministerio de Salud (Ms)
suscribird con el Ente Gestor (EG); (iii) aprobar los pagos conforme a los avances de obra; (iv) aprobar las
eventuales modificaciones del contrato de obra a propuesta del Ente Gestor (EG); (v) concordar con el
Ministerio de Salud (MS) y el Ente Gestor (EG) un plan de transferencia de conocimiento técnico y de
gestion a las unidades correspondientes del Ministerio de Salud (MS); (vi) viabilizar la participacién
consensuada del Gobierno Auténomo Departamental de Potos{ en la supervisién de la obra y el
equipamiento; y (vii) contratar una consultorfa para realizar la evaluacién final.

En materia financiera la Unidad Ejecutora del Proyecto (UEP) debe (i) mantener los registros contables;
(ii) realizar pagos a proveedores y contratistas; y (iif) preparar conciliaciones bancarias e informes
financieros del Programa.

NOTA 1- ANTECEDENTES (Cont.)

ORGANISMO EJECUTOR DEL PROGRAMA (Cont.)

El Ente Gestor (EG) con respecto a la construccién del hospital de especialidades en Potos{ tiene como
funciones: (i) preparar el disefio final para el hospital de tercer nivel en Potosf con base en los disefios
técnico-médicos previamente acordados con el Banco (incluyendo la elaboracién de especificaciones
técnicas); (ii) preparar las especificaciones técnicas y las bases de licitacién para la construccién; (iif)
apoyar la gestién fiduciaria, planificacién y ejecucién de los procesos de licitacién de la obra civil; (iv) la
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MINISTERIO DE SALUD (MS)

PROGRAMA TECNICO OPERATIVO EN INFRAESTRUCTURA Y EQUIPAMIENTO
MEDICO (PTOIEM)

PROGRAMA MEJORAMIENTO DEL ACCESO A SERVICIOS HOSPITALARIOS EN
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CONTRATO DE PRESTAMO BID N° 2822/BL-B0

NOTAS A L.OS ESTADOS FINANCIEROS POR EL PERIODO COMPRENDIDO ENTRE EL 30 DE SEPTIEMBRE Y EL
31 DE DICIEMBRE DE 2013

evaluacién y recomendacién técnica para la adjudicacién de la obra; (v) supervisar directamente la
construccion de la obra hasta su término, incluyendo los aspectos de ingenierfa y técnico-sanitarios y dar
su opinién técnica respecto a las posibles modificaciones del contrato; y (vi) sl corresponde, recomendar la
recepcidn final de la obra.

Para el caso del equipamiento médico e industrial y el mobiliario del nuevo hospital en Potosf, el Ente
Gestor (EG): (i) preparard las especificaciones técnicas en coordinacién con el SEDES Potosf y la
publicacién para recibir de expresiones de interés en las consultorfas pertinentes; (ii) preparar las bases
de licitacién para la adquisicién de los equipos; (iif) apoyara la gestién fiduciaria, planificacién y ejecucién
de los procesos de licitacién; (iv) evaluara las ofertas y elaborard una recomendacién para la adjudicacién
de las adquisiciones; y (v) coordinard la recepcion, entrega e instalacién del equipamiento conforme
avance la obra.

La Unidad Ejecutora del Proyecto (UEP) tiene la responsabilidad de monitorear la ejecucién del Programa y
de reportar el avance en los indicadores de la Matriz de Resultados del Programa. La Unidad Ejecutora del
Proyecto (UEP) recibird de manera periddica, tanto del Ente Gestor (EG) como de los SEDES Potosf y La
Paz. los datos de avance de obra y de los procesos de adquisicién de equipos médicos y los datos de
produccién hospitalaria registrada por municipio y departamento. Adem4s, la Unidad Ejecutora del
Proyecto (UEP) tendra responsabilidad directa de la ejecucién, y de generar los reportes de monitoreo y
seguimiento de las actividades relacionadas con capacitacién del personal y puesta en marcha de los
hospitales. Los datos de monitoreo de estas actividades saldrén de los sistemas propios de la Unidad
Ejecutora del Proyecto (UEP).

NOTA 2 - BASE DE PREPARACION DE LOS ESTADOS FINANCIEROS

El Programa ejecutado por el ex Ministerio de Salud y Deportes (actual Ministerio de Salud - MS) tiene
contabilldad independiente. Los estados financieros del Programa Mejoramiento del Acceso a Servicios
Hospitalarios en Bolivia, de acuerdo con sus funciones, son elaborados por el Programa Técnico Operativo
en Infraestructura y Equipamiento Médico (PTOIEM), en su calidad de Unidad Ejecutora del Proyecto
(UEP), y los registros contables surgen del Sistema de Administracién de Proyectos (SIAP - BID) que
administra la misma, la cual es conciliada también con el Sistema Integrado de Gestién y Modernizacién
Administrativa (SIGMA).

NOTA 2 - BASE DE PREPARACION DE LOS ESTADOS FINANCIEROS (Cont.)

Preparacién de los estados financieros

Los estados financieros del Programa han sido elaborados sobre la base contable de efectivo, registrando
los ingresos cuando se reciben los fondos y reconociendo los gastos, cuando efectivamente representan
erogaciones de dinero. Esta es una base de contabilidad aceptable diferente a las normas de contabilidad
generalmente aceptadas en Bolivia.

Unidad Monetaria
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Los registros del Programa son llevados en la moneda contable de la operacién, délares estadounidenses, y
en moneda local. Para el cédlculo de la conversi6n de los fondos recibidos en la moneda de la operacién a
moneda local, se utiliza la tasa de cambio de la fecha efectiva de la transferencia de la cuenta en moneda
extranjera a la cuenta en bolivianos.

Criterlos de valuacién

Efectivo recibido y desembolsos efectuados

Banco Interamericano de Desarrollo

El efectivo recibido del Banco Interamericano de Desarrollo se origina en délares estadounidenses y es
administrado en una Libreta de la Cuenta Unica del Tesoro en el Banco Central de Bolivia en la misma

moneda.

Para la conversién en moneda local se efecttian las transferencias a una Libreta de la Cuenta Unica del
Tesoro en bolivianos utilizando el tipo de cambio oficlal de compra vigente a esa fecha.

Los pagos realizados con esta fuente de recursos se realizan en moneda nacional, efectuando el cilculo de
conversién al tipo de cambio oficial de compra vigente de la fecha efectiva de pago.

NOTA 3 - EFECTIVO RECIBIDO DEL BANCO INTERAMERICANO DE DESARROLLO

Los desembolsos realizados por el Banco al 31 de diciembre de 2013, son los siguientes:

Total
Uss
A Solicitud de desembolso:
Fechade Fecha de
Ne°de Fecha de desembolso ingresoa
solicitud solicitud LMS 10 Libreta
1 30/09/2013 30/09/2013 02/10/2013  Anticipo de Fondos 3.600.000
Total efectivo recibido al 31 de diciembre de 2013 3.600.000
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NOTA 4 - DISPONIBLE AL CIERRE DEL EJERCICIO

La composici6n del saldo al 31 de diciembre de 2013, es la siguiente:

Detalle USS
Fondos BID
Libreta N°00466607001 - CUT N°5970034001 en moneda extranjera 3.422.073
Libreta N°00466607001 - CUT N°3987069001 en bolivianos 156.824

3.578.897
_
NOTA S - DESEMBOLSOS EFECTUADOS

La composici6n de los desembolsos efectuados al 31 de diciembre de 2013 es Ia siguiente:

Por ¢l perfodo comprendido entre el
30/09/2013yel31/12/2013
Partidas presupuestarias de objeto del gasto

Servicios no Materiales y
Componente personales suministros Total

Componente [ Equipamiento y Puesta en ) i )
Marcha El Alto

Componente I1 Construccién, Equipamiento } ) )
y Puesta en Marcha Potosl

Gerencia, Monitoreo y Evaluacién 30.330 1.953 32.283
Imprevistos - = -
Total 30.330 1.953 32.283

NOTA 6 - PARTIDAS CONCILIATORIAS

Al 31 de diciembre de 2013, el detalle de las partidas conciliatorias, es como sigue:

Importe
Detalle US$
Servicios no personales 9.228 (i)
Materiales y suministros 1.952 (ii)
Total 11180

Corresponde al registro de gastos por concepta de sueldos a consultores de linea del Programa por los
meses de octubre y diciembre de 2013, Al respecto, estos gastos recién fueron pagados, con la libreta CUT
en bolivianos, en fecha 11 de enero de 2014.
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(ii) Corresponde al registro de gastos por concepto de compra de material de escritorio. Al respecto, estos

gastos recién fueron pagados, con la libreta CUT en bolivianos, en fecha 28 de enero de 2014.

NOTA 7 - CONCILIACION ENTRE EL ESTADO DE FLUJO DE EFECTIVO Y EL ESTADO DE INVERSIONES
ACUMULADAS

La conciliacién al 31 de diciembre de 2013, es la siguiente:

Fuente BID Desembolsos segiin
Estado de
Estado de flujo inversiones
Categoria de inversién de efectivo acumuladas Diferencias
Uss uss uss

Componente 1 Equipamiento y Puesta en Marcha El Alto - - -
Componente II Construccién, Equipamiento y Puesta en

Marcha Potos{ - o o
Gerencia, Monitoreo y Evaluacién 32.283 32.283 -
Imprevistos o - .

32.283 32.283 -
NOTA 8 - CONCILIACION DE EJECUCION ACUMULADA ENTRE LOS REGISTROS DEL BANCO

INTERAMERICANO DE DESARROLLO (REPORTE LMS 1) Y LOS REGISTROS DEL PROGRAMA

Total ejecucién

Gastos Pendiente de segun estado de
Justificados Justificacion Total inversiones
s/IMS | al31/12/2013 ejecucion acumuladas Diferencias
Categoria de inversién Uss US§ USS USs USs.

Componente [ Equipamiento y Puesta en
Marcha El Alto
Componente Il Construccién,
Equipamiento y Puesta en Marcha Potost - - o . .
Gerencia, Monitoreo y Evaluacion . 32.283 (W) 32,283 32.283 -
Imprevistos - - - -
Total - 32.283 32.283 32.283
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Al 31 de diciembre de 2013, el saldo pendiente de justificacién al BID asciende a US$ 32.283.
NOTA 9 - CONTINGENCIAS

El ex Ministerio de Salud y Deportes (MSD) (actual Ministerio de Salud - MS) a través del Programa
Técnico Operativo en Infraestructura y Equipamiento Médico (PTOIEM), en la ejecucién del Programa
Mejoramiento del Acceso a Servicios Hospitalarios en Bolivia, declara no tener contingencias prabables de
ninguna naturaleza, que puedan originar reconocer contablemente o exponer posibles activos o pasivos
contingentes y/o puedan afectar la continuidad del mismo.

NOTA 10 - HECHOS POSTERIORES

Con posterioridad al 31
presentado hechos o gir

diciémbre de 2013 y hasta la fecha de emisién del preserite informe, no se han
nstancias que afecten en forma significativa los presentes gstados financieros.
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