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VBALANCE SEMESTRAL DE LOS REGIDORES MUNICIPALES
SOBRE EL MONTO DESTINADO AL FORTALECIMIENTO DE LA
FUNCION DE FISCALIZACION

TR

[ INFORMACION POR ENTIDAD

-

I. INFORMACION GENERAL
1.1 Informacion General de la Entidad
Datos de la entidad

.

Codigo balance

00989

Periodo del Balance

01/01/2023 - 30/06/2023

Fecha generacion

08/07/2023 12:02 AM

Entidad 1052 - MUNICIPALIDAD DISTRITAL DE LUYA
Direccion JR. DIEGO MORI ZUTA N° 447, AMAZONAS / LUYA / LUYA
Nivel de Gobierno Gobierno Local
Titular de Ja entidad 33792695-NEWMAN Fecha de inicio en el cargo 121/12/2018
EDGARD TUESTA AGUILAR
Funcionario Responsable 33432909-WILMER GOMEZ | Fecha de inicio en el cargo (02/01/2023
MENDOZA

Datos del encargado de registro

l Nombre y Apellido

] Fecha de inicio en el cargo I

Datos de los Regidores Municipales

Nombre y Apellido Fecha de inicio en | ;Participa en el contenido del Balance Semestral?
elcargo (SI/INO

33403836 - JUDITH MARGARITA MORI CASTA/EDA 02/01/2023 No
33792716 - LILY ZUMAETA REATEGUI 02/01/2023 No
73691878 - JEINER TOMANGUILLA MENDOZA 02/01/2023 No
42890783 - GLENY MARLENY CULLAMPE DIAPIZ 02/01/2023 No
40462841 - ELIADES TUESTA CACHAY 02/01/2023 No
1.2 Informacién General Presupuestal

Presupuesto Total de la entidad Monta S/. -1 _Afio 2023
Presupuesto Anual Asignado para la Fiscalizacion Monto S/. Afo 2023

% -

Presupuesto Certificado para la Fiscalizacién

# Detalle Monto

Fecha I

Meta presupuestal

No se encontraron datos

*El sustento se encuentra como documentos adjuntos al presente Balance Semestral

Il. PLANIFICACION DE LA FISCALIZACION /iil. EJECUCION DEL GASTO DE FISCALIZACION / IV.

RESULTADOS DE LA FISCALIZACION

Las fases de Planificacion, Ejecucion y Resultados estan agrupados por ACTIVIDAD DE FISCALIZACION

N° Total de Actividades de Fiscalizacion: 0 |




** Estado NO CREADO: no se ha registrado informacion / Estado EN PROCESO: La Informacién esla en proceso de registro / Estado

CONCLUIDO: Se concluyd con el registro de la infermacion / Estado FIRMADO: Cuenta con Firma del [Consejero Regional / Regidor
Municipal]

V. ANEXOS

a) Detalle de gastos



