
Nombre de la entidad :
Departamento - Provincia - Distrito : LIMA-LIMA-JESÚS MARÍA

:
Titular de la entidad : ADA ROSA BASULTO LIEWALD
Cargo :
Periodo en el cargo : Del 01 de diciembre de 2022 a la fecha
Fecha de corte : 31/12/2022

2022 2021

INGRESOS

Ingresos Tributarios Netos 0.00 0.00

Ingresos No Tributarios 25,389,660.09 23,676,002.22

Aportes por Regulación 0.00 0.00

Traspasos y Remesas Recibidas 43,142,553.33 40,831,649.42

Donaciones y Transferencias Recibidas 0.00 0.00

Ingresos Financieros 702,540.84 306,958.01

Otros Ingresos 16,495,558.41 23,290,674.61

TOTAL INGRESOS 85,730,312.67 88,105,284.26

COSTOS Y GASTOS

Costo de Ventas 0.00 0.00

Gastos en Bienes y Servicios (30,641,153.64)                    (28,998,087.16)                        

Gastos de Personal (52,262,599.25)                    (51,206,540.98)                        

Gastos por Pens.Prest.y Asistencia Social (310,671.07)                         (140,474.42)                              

Transferencias, Subsidios y Subvenciones Sociales Otorgadas 0.00 0.00

Donaciones y Transferencias Otorgadas (200,000.00)                         (485,717.00)                              

Traspasos y Remesas Otorgadas 0.00 (17,551,796.98)                        

Estimaciones y Provisiones del Ejercicio (6,835,789.79)                      (13,526,370.95)                        

Gastos Financieros (192,673.22)                         (55,649.60)                                

Otros Gastos (444,209.12)                         (695,386.65)                              

TOTAL COSTOS Y GASTOS (90,887,096.09)                    (112,660,023.74)                      

RESULTADO DEL EJERCICIO SUPERAVIT (DEFICIT) (5,156,783.42)                      (24,554,739.48)                        

Comentario.- En caso de no ser aplicable el presente anexo, consignar lo siguiente:

N/A: No aplica

(1) Desarrollar la justificación del porque no aplica registrar información en el anexo, de corresponder. 

(2) Colocar el nombre del documento de sustento, de corresponder.

FIRMA DEL FUNCIONARIO RESPONSABLE / TITULAR DE LA 
UNIDAD EJECUTORA

Justificación de N/A del Anexo (1) Sustento (2)

VISTO BUENO DEL RESPONSABLE DEL 
SISTEMA ADMINISTRATIVO

NOTA: PARA LOS PERIODOS INTERMEDIOS (TRIMESTRE Y SEMESTRE) CONSIDERDAR CUATRO COLUMNAS "ACUMULADO DEL PERIODO 
VIGENTE" Y "ACUMULADO DEL PERIODO ANTERIOR"

059 ORGANISMO SUPERVISOR DE LAS CONTRATACIONES DEL ESTADO 

Presidenta Ejecutiva

ENTIDADES

ANEXO 4.2

EF-2 ESTADO DE GESTIÓN

SISTEMA ADMINISTRATIVO DE CONTABILIDAD PÚBLICA - SISTEMA NACIONAL DE CONTABILIDAD

SECCIÓN I
SISTEMAS ADMINISTRATIVOS
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