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Direccioén de Establecimientos de Salud, Afines y Tecnologia Sanitaria

Asuncidn, 05 de Mayo de 2014

CERTIFICADO DE REGISTRO Y HABILITACION

CERTIFICO QUE.:
“INSTITUTO DE MEDICINA TROPICAL”

UBICADO EN: AVDA. VENEZUELA Y TTE. INSAURRALDE .-

LOCALIDAD: ASUNCION - CAPITAL.-

PROPIETARIO: M.S.P. Y B.S.

RUC. N°. 80000905-3

REPRESENTANTE LEGAL: DIRECTOR GRAL. DR. OSCAR MANUEL MERLO FAELLA- C.I. N°.589.671
REGENTE: DIRECTOR GRAL. DR. OSCAR MANUEL MERLO FAELLA REG. PROF. N°. 2,989
INSCRIPTO EN EL TOMO: I (UNO) — ESTABLECIMIENTOS DE SALUD PUBLICA.-

FOLIO: 001 (UNO)

REGISTRO N°. 001 (UNO)

CORRESPONDIENTE A: HOSPITAL ESPECIALIZADO.-

TRAMITE: REGISTRO DEL ESTABLECIMIENTO.-

VALIDEZ: 5 (CINCO) ANOS.-

OBSERVACION: EL ESTABLECIMIENTO CUMPLE CON LO ESTABLECIDO EN LA LEY N° 836/80 Y SUS
REGLAMENTACIONES VIGENTES DE ACUERDO A LOS DOCUMENTOS ADJUNTOS Y REUNE LOS
REQUISITOS FiSICOS EXIGIDOS CONFORME AL PROGRAMA ARQUITECTONICO Y SUPERFICIE
REQUERIDA POR ESTA DIRECCION SEGUN ACTA DE INSPECCION N°. 0012740 - M.S.P. Y B.S. DE FECHA
10 DE ENERO DE 2014.-

TODO CAMBIO REALIZADO EN LO QUE RESPECTA A LA INFRAESTRUCTURA EDILICIA, DE

RECURSOS HUMANOS O CUALQUIER OTRA MODIF ICACION QUE AFECTE AL ESTABLECIMIENTO,
DEBERA SER COMUNICADO INMEDIATAMENTE A ESTA DIRECCION.-

De acuerdo a la ley N° 836/80 — Cédige-Sanitario.
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