
Estructura Programatica: 11 02 000 002 00055110 11-001-01 20 6 Asignado: 80,000.00
Ampliación: 0.00
Disminuciones: 0.00
Transferencias: +/- 0.00

Vigente: 80,000.00

Transferencias  de Capital a Instituciones de la Administración Central

GASTO RECURRENTE VARIABLETipo Expediente:
Expediente: 429

0.00 0.00 0.00 -3,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0001/03/2019 SUBSIDIO AL SECTOR SALUD COMO APOYO PARA LA COMPRA DE MEDICAMENTO 
PARA PERSONAS DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS, CORRESPONDIENTE AL 
MES DE FEBRERO 2019 POR LA CANTIDAD DE L. 3,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 -3,000.00 0.00 0.00 0.0001/03/2019 SUBSIDIO AL SECTOR SALUD COMO APOYO PARA LA COMPRA DE MEDICAMENTO 
PARA PERSONAS DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS, CORRESPONDIENTE AL 
MES DE FEBRERO 2019 POR LA CANTIDAD DE L. 3,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -3,000.00 0.00 0.0001/03/2019 SUBSIDIO AL SECTOR SALUD COMO APOYO PARA LA COMPRA DE MEDICAMENTO 
PARA PERSONAS DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS, CORRESPONDIENTE AL 
MES DE FEBRERO 2019 POR LA CANTIDAD DE L. 3,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 3,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0001/03/2019 SUBSIDIO AL SECTOR SALUD COMO APOYO PARA LA COMPRA DE MEDICAMENTO 
PARA PERSONAS DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS, CORRESPONDIENTE AL 
MES DE FEBRERO 2019 POR LA CANTIDAD DE L. 3,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -3,000.00 0.0001/03/2019 PAGO DE SUBSIDIO AL SECTOR SALUD COMO APOYO PARA LA COMPRA DE 
MEDICAMENTO PARA PERSONAS DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS, 
CORRESPONDIENTE AL MES DE FEBRERO 2019 POR LA CANTIDAD DE L. 
3,000.00

0.00

0.00-3,000.00-3,000.00-3,000.000.000.000.000.00Total Expediente: 0.00

Expediente: 433
0.00 0.00 0.00 -2,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0001/03/2019 SUBSIDIO A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS Y DE LA TERCERA 

EDAD PARA QUE PUEDA COMPRAR MEDICAMENTO PARA EL DOLOR EN LOS 
HUESOS, POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 -2,000.00 0.00 0.00 0.0001/03/2019 SUBSIDIO A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS Y DE LA TERCERA 
EDAD PARA QUE PUEDA COMPRAR MEDICAMENTO PARA EL DOLOR EN LOS 
HUESOS, POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -2,000.00 0.00 0.0001/03/2019 SUBSIDIO A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS Y DE LA TERCERA 
EDAD PARA QUE PUEDA COMPRAR MEDICAMENTO PARA EL DOLOR EN LOS 
HUESOS, POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 2,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0001/03/2019 SUBSIDIO A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS Y DE LA TERCERA 
EDAD PARA QUE PUEDA COMPRAR MEDICAMENTO PARA EL DOLOR EN LOS 
HUESOS, POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -2,000.00 0.0001/03/2019 PAGO DE SUBSIDIO A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS Y DE LA 
TERCERA EDAD PARA QUE PUEDA COMPRAR MEDICAMENTO PARA EL DOLOR EN 
LOS HUESOS, POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00-2,000.00-2,000.00-2,000.000.000.000.000.00Total Expediente: 0.00

Expediente: 441
0.00 0.00 0.00 -4,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0006/03/2019 AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA REALIZAR 

EXAMEN RADIOLÓGICO (TAC ABDOMINAL) A SU HIJO JOSE RODINEY CORTEZ 
ALBERTO QUIEN SE ENCUENTRA INGRESADO EN EL HOSPITAL DE OCCIDENTE, 
YA QUE PRESENTA UNA OSTOSARCOMA, METÁSTASIS A DESCARTAR, YA QUE EL 
PACIENTE RECIBIÓ QUIMIOTERAPIA 10 MESES Y NO CONTINUÓ POR FALTA DE 
RECURSOS, AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 4,000.00

0.00

Fecha del: a:    
  

USUARIO: C.RODRIGUEZ
EJERCICIO: 2019
SAN JUAN DE OPOA, COPÁN

Honduras C.A.
Hora:

Emisión:

Moneda: Lempiras (L)

03:21 p.m.
10/04/2019Detalle de Ejecución por Estructura Programática del Gasto
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0.00 0.00 0.00 0.00 -4,000.00 0.00 0.00 0.0006/03/2019 AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA REALIZAR 
EXAMEN RADIOLÓGICO (TAC ABDOMINAL) A SU HIJO JOSE RODINEY CORTEZ 
ALBERTO QUIEN SE ENCUENTRA INGRESADO EN EL HOSPITAL DE OCCIDENTE, 
YA QUE PRESENTA UNA OSTOSARCOMA, METÁSTASIS A DESCARTAR, YA QUE EL 
PACIENTE RECIBIÓ QUIMIOTERAPIA 10 MESES Y NO CONTINUÓ POR FALTA DE 
RECURSOS, AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 4,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -4,000.00 0.00 0.0006/03/2019 AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA REALIZAR 
EXAMEN RADIOLÓGICO (TAC ABDOMINAL) A SU HIJO JOSE RODINEY CORTEZ 
ALBERTO QUIEN SE ENCUENTRA INGRESADO EN EL HOSPITAL DE OCCIDENTE, 
YA QUE PRESENTA UNA OSTOSARCOMA, METÁSTASIS A DESCARTAR, YA QUE EL 
PACIENTE RECIBIÓ QUIMIOTERAPIA 10 MESES Y NO CONTINUÓ POR FALTA DE 
RECURSOS, AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 4,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 4,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0006/03/2019 AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA REALIZAR 
EXAMEN RADIOLÓGICO (TAC ABDOMINAL) A SU HIJO JOSE RODINEY CORTEZ 
ALBERTO QUIEN SE ENCUENTRA INGRESADO EN EL HOSPITAL DE OCCIDENTE, 
YA QUE PRESENTA UNA OSTOSARCOMA, METÁSTASIS A DESCARTAR, YA QUE EL 
PACIENTE RECIBIÓ QUIMIOTERAPIA 10 MESES Y NO CONTINUÓ POR FALTA DE 
RECURSOS, AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 4,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -4,000.00 0.0006/03/2019 PAGO DE AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA 
REALIZAR EXAMEN RADIOLÓGICO (TAC ABDOMINAL) A SU HIJO JOSE RODINEY 
CORTEZ ALBERTO QUIEN SE ENCUENTRA INGRESADO EN EL HOSPITAL DE 
OCCIDENTE, YA QUE PRESENTA UNA OSTOSARCOMA, METÁSTASIS A 
DESCARTAR, YA QUE EL PACIENTE RECIBIÓ QUIMIOTERAPIA 10 MESES Y NO 
CONTINUÓ POR FALTA DE RECURSOS, AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 4,000.00

0.00

0.00-4,000.00-4,000.00-4,000.000.000.000.000.00Total Expediente: 0.00

Expediente: 451
0.00 0.00 0.00 -1,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0015/03/2019 AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA REALIZARSE 

ULTRASONIDO ABDOMINAL YA QUE SE ENCUENTRA MAL DE SALUD, SEGÚN 
REFERENCIA MEDICA, POR LA CANTIDAD DE L. 1,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 -1,000.00 0.00 0.00 0.0015/03/2019 AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA REALIZARSE 
ULTRASONIDO ABDOMINAL YA QUE SE ENCUENTRA MAL DE SALUD, SEGÚN 
REFERENCIA MEDICA, POR LA CANTIDAD DE L. 1,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -1,000.00 0.00 0.0015/03/2019 AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA REALIZARSE 
ULTRASONIDO ABDOMINAL YA QUE SE ENCUENTRA MAL DE SALUD, SEGÚN 
REFERENCIA MEDICA, POR LA CANTIDAD DE L. 1,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 1,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0015/03/2019 AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA REALIZARSE 
ULTRASONIDO ABDOMINAL YA QUE SE ENCUENTRA MAL DE SALUD, SEGÚN 
REFERENCIA MEDICA, POR LA CANTIDAD DE L. 1,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -1,000.00 0.0015/03/2019 PAGO DE AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA 
REALIZARSE ULTRASONIDO ABDOMINAL YA QUE SE ENCUENTRA MAL DE SALUD, 
SEGÚN REFERENCIA MEDICA, POR LA CANTIDAD DE L. 1,000.00

0.00

0.00-1,000.00-1,000.00-1,000.000.000.000.000.00Total Expediente: 0.00

Expediente: 454
0.00 0.00 0.00 -2,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0018/03/2019 SUBSIDIO A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA PODER 

REALIZARSE TOMOGRAFÍA CEREBRAL (TAC) A QUIEN LA REFIEREN POR CAÍDA 
HACE 2 MESES Y REFIERE PRESENTAR DESDE ENTONCES CEFALEA INTENSA EN 
REGIÓN OCCIPITAL Y PARIETAL. AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 -2,000.00 0.00 0.00 0.0018/03/2019 SUBSIDIO A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA PODER 
REALIZARSE TOMOGRAFÍA CEREBRAL (TAC) A QUIEN LA REFIEREN POR CAÍDA 
HACE 2 MESES Y REFIERE PRESENTAR DESDE ENTONCES CEFALEA INTENSA EN 
REGIÓN OCCIPITAL Y PARIETAL. AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -2,000.00 0.00 0.0018/03/2019 SUBSIDIO A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA PODER 
REALIZARSE TOMOGRAFÍA CEREBRAL (TAC) A QUIEN LA REFIEREN POR CAÍDA 
HACE 2 MESES Y REFIERE PRESENTAR DESDE ENTONCES CEFALEA INTENSA EN 
REGIÓN OCCIPITAL Y PARIETAL. AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

Fecha del: a:    
  

USUARIO: C.RODRIGUEZ
EJERCICIO: 2019
SAN JUAN DE OPOA, COPÁN

Honduras C.A.
Hora:

Emisión:

Moneda: Lempiras (L)

03:21 p.m.
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0.00 0.00 0.00 2,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0018/03/2019 SUBSIDIO A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA PODER 
REALIZARSE TOMOGRAFÍA CEREBRAL (TAC) A QUIEN LA REFIEREN POR CAÍDA 
HACE 2 MESES Y REFIERE PRESENTAR DESDE ENTONCES CEFALEA INTENSA EN 
REGIÓN OCCIPITAL Y PARIETAL. AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -2,000.00 0.0018/03/2019 PAGO DE SUBSIDIO A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA 
PODER REALIZARSE TOMOGRAFÍA CEREBRAL (TAC) A QUIEN LA REFIEREN POR 
CAÍDA HACE 2 MESES Y REFIERE PRESENTAR DESDE ENTONCES CEFALEA 
INTENSA EN REGIÓN OCCIPITAL Y PARIETAL. AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 
2,000.00

0.00

0.00-2,000.00-2,000.00-2,000.000.000.000.000.00Total Expediente: 0.00

Expediente: 458
0.00 0.00 0.00 -2,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0021/03/2019 AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA PODER 

REALIZARSE EXÁMENES MÉDICOS Y EVALUACIÓN CON OTORRINOLARINGOLOGO 
A SU MENOR HIJA YA QUE PRESENTA RUPTURA DE MEMBRANA DE OÍDO SEGÚN 
REFERENCIA DE FUNDACIÓN CAMO, AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 -2,000.00 0.00 0.00 0.0021/03/2019 AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA PODER 
REALIZARSE EXÁMENES MÉDICOS Y EVALUACIÓN CON OTORRINOLARINGOLOGO 
A SU MENOR HIJA YA QUE PRESENTA RUPTURA DE MEMBRANA DE OÍDO SEGÚN 
REFERENCIA DE FUNDACIÓN CAMO, AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -2,000.00 0.00 0.0021/03/2019 AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA PODER 
REALIZARSE EXÁMENES MÉDICOS Y EVALUACIÓN CON OTORRINOLARINGOLOGO 
A SU MENOR HIJA YA QUE PRESENTA RUPTURA DE MEMBRANA DE OÍDO SEGÚN 
REFERENCIA DE FUNDACIÓN CAMO, AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 2,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0021/03/2019 AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA PODER 
REALIZARSE EXÁMENES MÉDICOS Y EVALUACIÓN CON OTORRINOLARINGOLOGO 
A SU MENOR HIJA YA QUE PRESENTA RUPTURA DE MEMBRANA DE OÍDO SEGÚN 
REFERENCIA DE FUNDACIÓN CAMO, AYUDA POR LA CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -2,000.00 0.0021/03/2019 PAGO DE AYUDA A PERSONA DE ESCASOS RECURSOS ECONÓMICOS PARA 
PODER REALIZARSE EXÁMENES MÉDICOS Y EVALUACIÓN CON 
OTORRINOLARINGOLOGO A SU MENOR HIJA YA QUE PRESENTA RUPTURA DE 
MEMBRANA DE OÍDO SEGÚN REFERENCIA DE FUNDACIÓN CAMO, AYUDA POR LA 
CANTIDAD DE L. 2,000.00

0.00

0.00-2,000.00-2,000.00-2,000.000.000.000.000.00Total Expediente: 0.00

Expediente: 479
0.00 0.00 0.00 -13,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0029/03/2019 SUBSIDIO AL SECTOR SALUD PARA COMPRA DE MEDICAMENTOS PARA USO EN 

EL CENTRO DE SALUD Y PAGO DE TRANSPORTE DE PACIENTES DE ESCASOS 
RECURSO ECONOMICOS, POR LA CANTIDAD DE L. 13,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 -13,000.00 0.00 0.00 0.0029/03/2019 SUBSIDIO AL SECTOR SALUD PARA COMPRA DE MEDICAMENTOS PARA USO EN 
EL CENTRO DE SALUD Y PAGO DE TRANSPORTE DE PACIENTES DE ESCASOS 
RECURSO ECONOMICOS, POR LA CANTIDAD DE L. 13,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -13,000.00 0.00 0.0029/03/2019 SUBSIDIO AL SECTOR SALUD PARA COMPRA DE MEDICAMENTOS PARA USO EN 
EL CENTRO DE SALUD Y PAGO DE TRANSPORTE DE PACIENTES DE ESCASOS 
RECURSO ECONOMICOS, POR LA CANTIDAD DE L. 13,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 13,000.00 0.00 0.00 0.00 0.0029/03/2019 SUBSIDIO AL SECTOR SALUD PARA COMPRA DE MEDICAMENTOS PARA USO EN 
EL CENTRO DE SALUD Y PAGO DE TRANSPORTE DE PACIENTES DE ESCASOS 
RECURSO ECONOMICOS, POR LA CANTIDAD DE L. 13,000.00

0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 -13,000.00 0.0029/03/2019 PAGO DE SUBSIDIO AL SECTOR SALUD PARA COMPRA DE MEDICAMENTOS PARA 
USO EN EL CENTRO DE SALUD Y PAGO DE TRANSPORTE DE PACIENTES DE 
ESCASOS RECURSO ECONOMICOS, POR LA CANTIDAD DE L. 13,000.00

0.00

0.00-13,000.00-13,000.00-13,000.000.000.000.000.00Total Expediente: 0.00

0.00 0.00 0.00 0.00 -27,000.00 -27,000.00 -27,000.00 0.00Total Tipo Expediente: 0.00

Fecha del: a:    
  

USUARIO: C.RODRIGUEZ
EJERCICIO: 2019
SAN JUAN DE OPOA, COPÁN

Honduras C.A.
Hora:

Emisión:

Moneda: Lempiras (L)

03:21 p.m.
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0.00 0.00 0.00 0.00 -27,000.00 -27,000.00 -27,000.00 0.00

Filtros Aplicados al Reporte Actual

1/3/2019
31/3/2019

11 - VIDA MEJOR
02 - SALUD
000 - SIN PROYECTO
002 - SUBSIDIO A PERSONAS DE ESCASOS RECURSOS(MEDICAMENTOS
000 - SIN OBRA
55110 - TRANSFERENCIAS DE CAPITAL A INSTITUCIONES DE LA ADMINISTRACIÓN CENTRAL  
  
11-001-01 - TRANSFERENCIA PARA GOBIERNO LOCAL
20 - INVERSIÓN    
0 - SIN PROYECTO    
6 - SERVICIOS DE SALUD
10 - PROMOCIÓN Y PREVENCIÓN DE LA SALUD

 Gran Total:

80,000.00

PROGRAMA:
SUBPROGRAMA:
PROYECTO:
ACTIVIDAD:
OBRA:
OBJETO GASTO:

FUENTE FINANCIAMIENTO:
TIPO PRESUPUESTO:
BIPM:
FINALIDAD:
FUNCION:
FECHA INICIO:
FECHA FINAL:

Presupuesto Vigente: (L) Disponibilidad: (L)
EJERCICIO: 2019 - ACTIVO

0s+js/j9JmeHHFRAzWtiId217k+yFQDOF5zV29L6RaYDpTzPP5rZfStIyyEzLCn8+T/yysQuUTyp2LhQ6zr9gUcgoHwUzyNG8KBMXCQbMeH7K/tPxuhuYhuaqUd1FRHyfgLTHPPD9grWdMajDqiM5g==

53,000.00

0.00

Fecha del: a:    
  

USUARIO: C.RODRIGUEZ
EJERCICIO: 2019
SAN JUAN DE OPOA, COPÁN

Honduras C.A.
Hora:

Emisión:

Moneda: Lempiras (L)

03:21 p.m.
10/04/2019Detalle de Ejecución por Estructura Programática del Gasto
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