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2.6.1.05 Equipos de Computacién
01 Méquinas numéricas o digitales para informatica
02 Unidad central de procesamiento (C.P.U.)
CPU COLOR NEGRO CON PROCESADOR CELERON, DISCO DURO DE 26/01/2021 AC 2 12008-19-06-0231 1 2.000.000 2.000.000 | 26/01/2021 4 A
500 GB, MEMORIARAM DE 4 GB -Marca  SATE - Serie N° NO SE
VISUALIZA
06 Unidades de entrada y salida (pantallas)
MONITOR COLOR NEGRO DE 15 PULGADAS - Marca AOC - Serie 26/01/2021 AC 2 12008-19-06-0230 1 400.000 400.000 | 26/01/2021 4 A
N° AKYH41A002459
09 Impresoras de calidad mecanografica
IMPRESORA MULTIFUNCION COLOR BLANCO CON VERDE - Marca HP - 26/01/2021 AC 2 12008-19-06-0229 1 500.000 500.000 | . 26/01/2021 4 A
Serie N° F§29-64001
13 Unidades de consola
TECLADO COLOR NEGRO - Marca SATE - Serie N° 170209205 26/01/2021 AC 2 12008-19-06-0232 1 135.000 135000 { . 26/01/2021 4 A
99 Otros equipos digitales para informatica
MOUSE OPTICO COLOR NEGRO - Marca SATE - Serie N° 161101445 26/01/2021 AC 2 12008-19-06-0233 1 100.000 100.000 | . 26/01/2021 4 A
Total 3.135.000
OBSERVACION  Se realiza la incorporacion en conceplo de Alta de Bienes en base a I al de Bienes realizado en la dependencia en fecha 04/01/2021
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26.1.09 Equipos de salud y laboratorio
01 Equipo e instrumental médico quinirgico Ministerin fie Sa0 i ;;51;
99 Otros Equipos e Instrumental médicos quirirgicos
ESCALERILLA DE DOS PELDANOS, ESTRUCTURA DE METAL 12012021 | AC z 12008-30-171-2639 | 1 150.000 150000 | « | 412012021 | 10 D
ESMALTADA COLOR BLANCO (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) -
Marca NO SE VISUALIZA - Modelo NO SE VISUALIZA - Serie N° NO SE
VISUALIZA Entidad Donante ESMART SRL.
ESCALERILLA DE DOS PELDANOS, ESTRUCTURA DE METAL 12012021 | AC 2 12008-30-171-2640 | 1 150.000 150000 + | 4zom2021 | 19 D
ESMALTADA COLOR BLANCO (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) -
Marca NO SE VISUALIZA - Modelo NO SE VISUALIZA - Serie N° NO SE
VISUALIZA Entidad Donante ESMART SR.L.
CAMILLA DE TRANSPORTE, ESTRUCTURA DE ACERO INOXIDABLE, 12012021 | AC 2 12008-30-171-2641 | 1 2.000.000 2000000 | + | 12012021 | 10 D
DESMONTABLE, TAPIZADO EN CUERINA COLOR CELESTE (CUENTA |
CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE VISUALIZA - Modelo '
SKBO37(A) - Serie N° NO SE VISUALIZA Entidad Donante ESMART S.R.
Total 2.300.000
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2.6.1.12 Muebles y Enseres
02 Mobiliarios y Enseres de Alojamiento
06 Sillones
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/01/2021 AC 1 12008-30-210056 | 1 150.000 150000 | . 11/01/2021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/01/2021 AC 1 12008-30-21-0057 [ 1 150.000 150000 | . 11/01/2021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/01/2021 AC 1 12008-30-210058 | 1 150.000 150.000 | 4 11/01/2021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/01/2021 AC 1 12008-30-21-0059 1 150.000 150.000 | . 11/01/2021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO} - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/01/2021 AC 1 12008-30-210060 | 1 150,000 150.000 | & 1100112021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/01/2021 AC 1 12008-30-21-0061 1 150.000 150000 | 11/01/2021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO.COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/01/2021 AC 1 12008-30-21-0062 | 1 150.000 150000 | . 110112021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
= \) Entidad Donante N.N
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2.6.1.12 Muebles y Enseres iy KA :Ll
02 Mobiliarios y Enseres de Alojamiento LU e .
06 Sillones
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/01/2021 AC 1 12008-30-21-0063 1 150.000 150.000 | 4 11/01/2021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE ]
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA RN,
Entidad Donante N.N -
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/01/2021 AC 1 12008-30-21-0064 1 150.000 150.000 | 4 11/01/2021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11012021 | AC 1 12008-30-21-0065 | 1 150,000 150000 | + | 11/01/2021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N° NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N '
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICQO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/012021 | AC 1 12008-30-21-0066 | 1 150,000 150000 [ + | 110112021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/01/2021 AC 1 12008-30-21-0067 | 1 150,000 150.000 | + | 4170172021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/01/2021 AC 1 12008-30-21-0068 1 150.000 150.000 | + 11/01/2021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11/01/2021 AC 1 12008-30-21-0069 1 150.000 150.000 | + 11/01/2021 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
\ Entidad Donante N.N = LT
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AREA (6) | 11 | Servicio Urgencia Pediatria (C.M.Nac) TRASPASO AREA
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2.6.1.12 Muebles y Enseres it
02 Mobiliarios y Enseres de Alojamiento Wini- e oocial
06 Sillones
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 1012021 | AC 1 12008-30-21-0070 | 1 150,000 150000 | + | 11002021 | 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NOSE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Seie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 1012021 | AC 1 12008-30-21-0071 | 1 150.000 150000 | + | 11012021 | 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 110172021 | AC 1 1200830210072 | 1 150,000 150000 | + | 11012021 | 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 10172021 | AC 1 12008-30-210073 | 1 150,000 150000 | + | 110172024 | 19 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 11012021 | AC 1 12008-30-210074 | 1 150.000 150000 | + | 11012021 | 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NO SE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - Serie N°  NO SE VISUALIZA
Entidad Donante N.N
SILLON DE TEJIDO DE PLASTICO COLOR VERDE, ESTRUCTURA DE 110172021 | AC 1 12008-30-210075 | 1 150000 150000 | + | 11042024 | 10 D
METAL (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca NOSE
VISUALIZA - Modelo  NO SE VISUALIZA - SerieN©  NO SE VISUALIZA
A Entidad Donante N.N
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UNIDAD JERARQUICA | (3) | 02 | Vice Ministerio de Rectoria y Vigilancia de la Salud (Decreto N°3577/2020) . W— ALTA UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION (@) | 26 | CENTRO MEDICO NACIONAL ITAUGUA BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA )| 01 | Direccion General (CMNAC) iy DEPENDENCIA
- [\ J— DONACIONES _
AREA (6) | 09 | Departamento de Urgencia Adulto (C.M.Nac) Too, TRASPASO AREA
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26.1.12 Muebles y Enseres
01 Mobiliario y enseres de oficina
05 Aires acondicionados
ACONDICIONADOR DE AIRE SPLIT SYSTEMS DE 24.000 BTU COLOR 120012021 | AC 4 12008-30-1202-0646 | 1 3.950.000 3950000 | + | 12012021 | 10
BLANCO (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca
TOKYO - Modelo EVA. Y COMP.: AATOEAE20-24CHR1 - Serie N° EVA: =
B3633A505202N00622 COMP: A2315A505202W00053 Entidad Donante \
AUTOGESTION URGENCIAS ADULTO (C.M.N.)
Total 3.950.000
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Movimiento N° / s
F.C.-04 (1) DEPENDENCIA REMITENTE (9) DEPENDENCIA RECEPTORA -
ENTIDAD @ 'T Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN O MOVIMIENTO (8) ENTIDAD I O
UNIDAD JERARQUICA |[(3) | 02 [ Vice Ministerio de Rectoria y Vigilancia de fa Salud (Decreto N°3577/2020) [ N— ALTA UNIDAD JERARQUICA 1=
REPARTICION {4) | 26 | CENTRO MEDICO NACIONAL ITAUGUA - J— BAJA REPARTICION "-.‘ '{
DEPENDENCIA )| 01 | Direccion General (C.MNAC) COMPRA DEPENDENCIA
DONACIONES - ,
AREA (6) | 09 | Departamento de Urgencia Adutto (C.M.Nac) TRASPASO AREA .
LUGAR m REPARACION MAYOR LUGAR AL
__ [esPEciaLizac (14) INSTRUMENTO s - =
S| ON(2) ) 3 st | recnaoe = Socill
= o J oo
CUENTA E | DESCRIPCION § 2 | VALORUNITARIO VALOR TOTAL = IHCSRP. 2<| 28
(10 28 |8 (13) " 3 g (7 (18) 2 SS| ot
= = FECHA TIPO N = © | MOVIMIENTO [
glE | E = g @ g2 |83
AENE 2 3 @) 3
26.1.12 Muebles y Enseres
01 Mobiliario y enseres de oficina
05 Aires acondicionados
ACONDICIONADOR DE AIRE SPLIT SYSTEMS DE 36.000 BTU COLOR 12/01/2021 AC 3 12008-30-1202-0644 1 6.000.000 6.000.000 | 4 12/01/2021 10 D
BLANCO (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca MIDEA -
Modelo EVA. Y COMP.: MSAB-36HRN1 - Serie N° EVA:
2413593860776260150034 COMP: 2413593860876270160093 Entidad
Donante JOSE ESPINOLA
ACONDICIONADOR DE AIRE SPLIT SYSTEMS DE 12.000 BTU COLOR 12/01/2021 AC 3 12008-30-1202-0645 1 1.980.000 1.980.000 | . 12/01/2021 10 D
BLANCQ (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca AIRWAY - Modelo
EVA.Y COMP.: MA-121F - Serie N° EVA: 101P1221AR410 COMP:
101P1221A-R410 Entidad Donante JOSE ESPINOLA
04 Mobiliarios y Enseres de Cocina y Comedor
08 Refrigeradoras
DISPENSADOR DE AGUA, FRIO/CALIENTE, ESTRUCTURA DE METAL, jo1rz021 | AC 3 12008-30-1202-0643 | 1 1.500.000 1500000 | + | 12012021 10 D
COLOR BLANCO Y GRIS (CUENTA CON PRECIO ESTIMATIVO) - Marca
AQUAMAQ - Modelo SO-102 - Serie N°© 1905-1910200260 Entidad Donante
JOSE ESPINOLA
\ Total 9.480.000
"}
OBSERVACION \ . AL Py
s <
JEFE DE DEPENDENCIA
(23) Lic. M
Jofa -

Serv. Patrimonic - HN. (&2




CEEN  Minsmrode A A
g@f’% SALUD PUBLICA = TETA REKUAI
2227/ YBIENESTAR SOCIAL B GOBIERNO NACIONAL
HojaN°  1de 1
MOVIMIENTO DE BIENES DE USO Impreso 20/01/2021 11:30:37 a.m.
Movimiento N° Q?’
F.C.- 04 (1) DEPENDENCIA REMITENTE (9) DEPENDENCIARECEPTORA /&
ENTIDAD (2)| " " | Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN O MOVIMIENTO (3) ENTIDAD :
UNIDAD JERARQUICA | (3) | 02 | Vice Ministerio de Rectoria y Vigiancia de Ia Salud (Decreto N°3577/2020) ALTA UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION {4) | 492 | SAN PEDRO { SANTA ROSA DEL AGUARAY) . BAJA REPARTICION _
DEPENDENCIA (8) | 05 | Hospital Santa Rosa del Aguaray (2* R.S. San Pedro) L COMPRA DEPENDENGIA A0 !
- D DONACIONES T CAROS—s
L0 ® O TRASPASO AREA |\ 7
LUGAR @ RM....... REPARACION MAYOR LUGAR 41 D0 R. YO 8§ GUNE
- nIgy ==t
ESPECIALIZAC {14) INSTRUMENTO Depgrtam{Tadys . Mdgd
=] N1 =) = DifecFECHADE S onopter s
= ) = = iy : o o
CUENTA Ell « | DESCRIPCION g £ | VALORUNITARIO | VALOR TOTALMiniptezo S " lz<=|zE
(10) 2188 103 3 = {7) (18) g : S8|pd
3l 2| FECHA TIPO Ne > E O | MOVIMIENTO | > z =
=] ] ] .,
52|32 g : @ (2 3
z
2.6.1.05 Equipos de Computacion
01 Méquinas numéricas o digitales para informatica
09 Impresoras de calidad mecanografica
IMPRESORA MULTIFUNCION LASER MARCA HP M1A30A SN 20012021 | AC 12008-700-90-3799 | 1 6.417.000 6417.000 [ + | api012021 4 D
BRESMBTWSL DONADO POR EL CONSEJO LOCAL DE SALUD SANTA
ROSA DEL AGUARAY - Marca HP LASER - Modelo W1A30A - Serie
N® BRBSMBTWSL Entidad Donante CONSEJO LOCAL DE SALUD SANTA
ROSA DEL AGUARAY
Total 6.417.000

OBSERVACION IMPRESO),




— ® TETA REKUAI

SALLID PUBLICA
Y BIENESTAR SOCIAL m GOBIERNO NACIONAL
MOVIMIENTO DE BIENES DE USC Hoja®  1oe | =
Imprese 27/01/2021 02:31 42 p.m
Movimiento N°
E.C-04 {1} DEPENDENCIA RENITENTE {2) DEPENDENCIA RECEPTO
ENTIDAD [7A] "i:m WMinistario de Salud Publica y Bianestar Sociat ORIGEN O MOVIMIENTO 8} ENTIDAD
UNIDAD JERARQUICA | (3} | 62 | Vice Vinistern de Recloria v Vigitancia de la Salud (Decrete N°3577/2020} N ALTA UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION {8} | 4 | 77 REGION SANITARIA - [TAPLA BAJA REPARTIGION
DEPENDENCIA (55 14 | HOSPITAL DISTRITAL MARIA AUXILIADORA (7* [TAPUA] SR DEPENDENCIA
: DONACIONES ,
Ly & TRASPASD PREA
LUGAR 7 REPARACION MAYOR LUGAR
__ |FSPECIALZAG) {44} INSTRUMENTO _
e | ooy =) = o | FECHADE |< 8
= = [oNe]
cwenta | 5[ o | o Qe cl g 2 | vacrunmario | vatorToTaL | T | MNEORR 2 122
(10 Zlg|g {13) 3 g (47 (18) 2 ° 55|32
L | 2 FECHA TiPO N = S| MOVMIENTO | = 2 E
E | E = z & 20 g |S3
g % g 2 o ( 2
26,185 Equipos de Computacion
LT T Al AQ NVIZAT T
s — — ital = .. : ﬂLI‘A\IDDﬁ%UL}iQ oo
O3] Maguinas numéricas o digitales para informatica S p_“.,_‘._%_._. = r At Filo
1% Unidades invertidoras Ditetisidnic Sontabilldnlt
LOR NEGRC CAPACIDAD B00VA - Marca VP - Marels 2240112021 AC 13 12008-131-15-0084 | ¢ 385.000 LIRS SRS YT A UL L
- Serie N° NO SEVISUALIZA  Entidad Donanle CONSEIQ i
[} DE TOMAS RCMERD PEREIRA
99 Ctros squipos digitales para informatica
ROUTER COLOR BEANCG CON GRIS DE ZANTENAS - Marca TPLINK- | 220172021 AC 12 12008-131-15-0069 | ¢ 220,600 220000 | . | pomior 4 D
Yodele T {BR) - Serie N° 219877109476
CONSEJD LOCAL DE SALUD DE TOMAS ROMERQ
8050
mmtae, ’ Total 505000
a8 L!WM{\UC—N SEGUN EXPEDIENTE N° 83 DE FECHA 15/61/2621
e 3 DE DEP Nl\ 7J
‘.,?%msﬁ peyS DEPENDENCIA JEFE DE DEPENDENCIA
M - CLrd Bl <5 ENTIDAD RECEPTORA25)
Jefa Patrimonio Regiona!

7ma. Regién Sanitaria frdpus
MSPyBS.



Musazmode
SALUD PUBLICA
Y BIENESTAR SOCIAL

B TETA REKUAI
= GOBIERNO NACIONAL

MOVIMIENTO DE BIENES DE USC

HojaN®>  1de 2

impreso 22

042021 0842102m

&

Movimiento N®

£ COLOR NEGRC 30 CFTICAL
' arie N NO SE VSUALIZA Entidas
= CAPITAN MIRANDA

F.C-04 (1) DEPENDENCIA REMITENTE
ENTIDAD 2 *‘; Ministedo de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN O MCVIMIENTO (B} ENTIDAD
UNIDAD JERARQUICA | (3} | 02 | Vice Minister:s de Reciodia y Vigitaucia de la Saluc (Decrete N°3577:2020; ALTA UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION @} | 14 | 7"REGION SANITARIA - ITAPLA BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA (55 | to | USE CAPITAN MIRANDA 7 [TAPUR) EEMERE DEPENDENCIA
- DONACIONES -
liiZ © TRASPASO fREA
LUGAR @) REPARACION MAYOR LUGAR \\ of J/ ]
ESPECIALZAC {14) INSTRUMENTO _
= | ono ) & - / FECHADE | 8
_ = 3 : oo
CUENTA ; - | « DESCRIPCICN § 2 | VALORUNITARID VALORTOTAL | = | [INCORR. g =| Zg
H0) & g | g (13) g ! (7 1) 2 0 =l
g2 FECHA | TIPO W s £ S | MOVMIENTO | = | B E
glE | & 5 a (@0) £ ©z
HELE ° .
HERERO-R-MOLASG ‘J?‘IEZ
26.1.05 Equipos de Computacid A4 g e
8.1, quipos de Compuiacitn ebrt<ranto Pasriman|s!
1 Maguinas numéricas o digitales para informatica Dirocsién do Gafy
6 Unidad central de procesamiento {C.P.U.) Wiflsteris €5 Sams v oo
EGRO PROCESADDR 24012021 AC 12 12008-131-21-0022 1 1835000 | . 4 B
CONS _.Jf) DE &, LJD D[ VAPiTAP MIRANDA
06 Unidades de entrada y salida (pantallas)
WMONITOR COLOR NEGRO PANTALLA & - Marca EP - Modelo NG 248102021 AC 1z 12008-131-21-0017 1 1.000.000 1.000.600 4 s}
SE YSUALIZA - Serie N° XUtD0017-17037 Erédad Donante CONSEJO DE
SALUD DE CAPITAN MIRANDA
09 impresoras de calidad mecanogréfica
[ 2R2H | AC 12 1200811210018 | 1 1730000 17300007 . | ot012021 4 b)
”A’U UD DE CAPITAN MIRANDA
11 Unidades invertidoras
UPS COLOR NEGR 2107 | AC 12 1200813121:0018 | 1 500,005 800000 | o | prmemoet 4 D
13
CH - Modelo K-136813 - Serie 4° MO} 24012021 AC 12 12008-131-21-0019 1 75.000 70001 4 21i019621 1 D
d‘ EJ tidad Donan wte CONSEJQ DE SALUD DE CAPITAN
Otros equipos digitales para informatica
- Mare, 5-131-21-0020 1 50.000 80000 | L 4 3]

Jefa Patrlmonlo Regnc'\al

7ma. Regién Sanitaria ltapua
MS.PyB.S.



Miniswriode
SALUD PUBLICA
Y BIENESTAR SOCIAL

® TETA REKUAI

m GOBIERNO NACIONAL

e
ia N© 2 2
MOVIMIENTO DE BIENES DE USQ L L
Impresc 221042021 08:4¢ 10 am. <
Movimiento N° 43 o)
E.C-04 1) DEPENDENCIA REMITENTE 15) DEPENDENCIA RECEPTORAS 2
ENTIDAD @ |5 | Mnisterio ce Salud Pablica y Bierestar Social ORIGEN O MOVIMIENTO (8) ENTIDAD J I sioihaiiiaais SN
UNIDAD JERARGUICA | (3) | 02 | Vice Ministen de Recioria v Vigilancia de la Saiug (Decreto N3577/2020} I ALTA UNIDAD JERARQUICA S AN rue snol S
REPARTICION @3 | 14 | 72 REGION SANTARIA - ITAPLA BAJA REPARTICION [ € v LnL, cbed S,
—— COMPRA =l = S —wd =
DEPENDENCIA {55 | 10 | USF CARITAN MIRANDA (72 1TAPUA) : BONACIONES DEPENDENCIA o RECERMCIQN DE &
- : TiN ] -
REA & L TRASPASO AREA \% FORM[LARIOS A z
LUGAR aj RM...... REPARACION MAYOR LUGAR '\? / 3/
: - S
ESPECIALIZAC {16} INSTRUMENTO NJX] AT -
Sl S oL ) ) & _ /| FECHADE |z &
; = £« B (ol
p— sl [~ DESCRIPCION 2 | VALOR UNITARID VALORTOTAL | =/ | WCORR. 1= 122
i 2|3 1|g 13) 5 ) (18) 2 e S| 62
g2 |2 FECHA TiPO e > E g | movmenTo | > | B £
27 |3 g 3 w [ [°3
ALFREDO [R. MDLAS GONZALEZ
2.6.1.05 Equipos de Computacion Degarizmentp Patelmpnial ool ~.cvo Fijd
Magui éricas o digital informat " DireEfit = Comtabtiae:
0 AguNas nimericas o {giales para informanca inlrtaris do 3al i “ [EC" 4 .}t ir SDci
89 Otros equipos digitales para informaética jx
U2t [ AC | 12 12008-131-21-0021 | 1 80,000 9000 | .« | ot¢mom 4 o
COL130 - Serie N° 0 SE
SALUD DE CAPITAN MIRANDA
Totad 5180,090
' SEGUN EXPEDIENTE N° 68 DE FECHA 14/61/2621
JEPENDENCIA /17 Y JEFE DE DEPENDENCIA
ot ENTIDAD RECEPTORA(25)

oy
nio Regional
Regién Sanitaria Itapu2




Mpissenode . TETA REKUA!

SALUD PUBLICA
¥ BIENESTAR SOCIAL B GOBIERNO NACIONAL
MOVIMIENTO DE BIENES DE USO s
Imprese 22i01/2021 08:47:39 am.
Maoyimiento N°
F.C-04 (1) DEPENDENCIA REMITENTE (3) DEPENDENCIA RECEPTO
ENTIDAD {2) “:‘-' Ministerio de Salud Publica y Bierestar Social CRIGEN O MCVIMIENTO {8} ENTIDAD
UNIDAD JERARQUICA | (3) | 02 | Vice Ministerc de Recioria y Vigiancia de la Saiug (Decrete Ne3577/2020; ALTA UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION @ | 14 | 7 REGION SANITARIA - [TAPLA BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA 55| 19 | USE CAPITAN MIRANDA (7 1APUA) oo ELi DEPENDENCIA
. b DONACIGNES
AREA &) ) . TRASPASO AREA
LUGAR g REPARACION MAYOR LUGAR
ESPECIALIZAC {£4) INSTRUMENTO F/ =
& ION (12} & ) ECHADE |= o
=3 . =~ = g = oo
CUENTA | = -~ DESCRIPCICN § g VALCR UNITARIO VALOR TOTAL = ENCSRP‘ g = Bk
(10) =818 (13 FECHA | TIPO N S £ 7} 18) & | wovmento |= | S £
g2 | E S z @ ey |2 1°3
»w g g & ’ =
26.1.09 Equipes de salud y laboratorio ALFREDO R. MOL ;l.\s GONZ/‘ LEZ
0 Equipo e instrumental médico quirirgico y Bapz h mento P‘ “'“_' et J i
19 Equipo e instrumental para medicidn fisica y de rehabilitacion ; Ministeric L';‘ S;IL dpesiigay Blonestar Sqclal
: 244112021 AC 12 12608-131-21-0995 | 1 3.700.606 37000001 . 1 10021 10 D
Ne av41uPYoo'c593 Eniidac Donarte CONSEJO DE SALLD DE CAPITAN
MIRANDA
Totat 3.700.000
SEREDVACION SEGUN EXPEDIENTE N° 68 DE FECHA 1431/2021
FEDE DE?ENDENCEA ‘} JEFE DE DEPENDERC 14

Lourtds (oime ENTIDAD RECEPTORA(25)

“ rR'MO‘\\%‘:" y ofa Patrlmonlo Reglonal
™ > ma. Reglbn sanitaﬂa Itapla
PyBsS.
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Minisverio de N
SALUD PUBLICA
Y BIENESTAR SOCIAL

8 TETA REKUA|
® GOBIERNO NACIONAL

HojaN°  1de 1
Impreso 20/01/2021 01:23:51 p.m.

MOVIMIENTO DE BIENES DE USOQ

Movimiento N° iy
F.C.- 04 {1) DEPENDENCIA REMITENTE (3) DEPENDENCIA RECE 2
T2 — S— . —
ENTIDAD 2 : a | Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN O MOVIMIENTO (8) ENTIDAD fg ' 20 spe o nog .\O.-
UNIDAD JERARQUICA | (3) | 02 | Vice Ministerio de Rectoria y Vigilancia de la Salud (Decreto N°3577/2020) N ALTA UNIDAD JERARQUICA o i [ Li‘eﬁ » EUL] o
O Py o -—4_._.___._1 i
REPARTICION {4) | 4492 | SAN PEDRO { SANTA ROSA DEL AGUARAY) BAJA REPARTICION "L::_ RECEE F i.‘?.{ﬂ.i ne '.r,j_'“"-
DEPENDENCIA (5) | 05 [ Hospital Santa Rosa del Aguaray (2° R.S, San Pedro) COMPRA DEPENDENCIA \Cf, FORM *JV‘? 108 \V
- DONACIONES — 9 )
AREA () TRASPASO AREA \ Z\ </
] SkaEr So D
LUGAR (7) REPARACION MAYOR LUGAR \\M‘,‘/
T
ESPECIALIZAC (14) INSTRUMENTO _
T | 'oN{2 ) & __ | FECHADE g 8
< . . = o R oo
CUeNTA |2 | « | o DESCRIPCION 8 g | VALORUNTARIO | vaLoRToTAL | S| WOORR o |99
[e] [=] =
(10) 218 |8 L FECHA  [TIPO N s £ {n (18) & | movmento = | ¢ £
=B R S = @ (20) Z °3
> 2|3 « =
= < ALFREDO B Qr g COMZAIEE
2.6.1.09 Equipos de salud y laboratorio Departamento Pafrimopial de; Activo Flio
01 Equipo e instrumental médico quirirgico Mini ccion B C mabilidag
02 Equipo e instrumental cardiologia r Soptal
ELECTRO CARDIOGRAFO ELECTROCARDIGRAPH MODELO ECG300G 20/01/2021 AC 12008-700-90-3800 1 8.030.000 8.030,000 | . 20/01/2021 10 D
DONADO POR CONSEJO LOCAL DE SALUD DE SANTA ROSA DEL
AGUARAY - Marca ELECTROCARDIOGRAPH - Modelo ECG300G - Serie
N° CB1605100261 Entidad Donante CONSEJO LOCAL DE SALUD SANTA
ROSA DEL AGUARAY
ELECTRO CARDIOGRAFO MARCA ELECTROCARDIOGRAPH MODELO 20/01/2021 AC 12008-700-30-3801 1 8.030.000 8.030.000 | 20/01/2021 10 D
ECG300G - Marca ELECTROCARDIOGRAPH - Modelo ECG 300G - Serie
N° CB1605100369 Entidad Donante CONSEJO LOCAL DE SALUD SANTA
ROSA DEL AGUARAY
Total 16.060.000 = i
OBSERVACION Eje idgrafo donada, por el Consgjo Loca de Salud i

Dfm!

Hospital (; =

JEFE DE DEPENDENCIA
ENTIDAD RECEPTORA(25)




SALUD PUBLICA B TETA REKUAI r ﬁw

¥ BIENESTAR SOCIAL u GOBIERNO NACIONAL 5 (b KL

HojaN®  1de 2
MOVIMIENTO DE BIENES DE USO B B8 T T

impress 274 o
Movimieato N° .%c}“ 3 :
F.C-04 {1) DEPENDENCIA RERITENTE {9) DEPENDENCIA RECEPTORA L 3
ENTIDAD 2} 1;% Ministedio de Salug Publica y Bierestar Social ORIGEN Q MOVISIENTO (2) ENTIDAD / \7 NO
UNSDAD JERARQUICA {(3)| 02 | Vice Ministeric de Recioria y Vigilancia de la Salug (Decrete N°3577/2020; F-— ALTA UNIDAS JERARQUICA 1::_3‘
REPARTICION @) | 14 | 72 REGION SANITARIA - [TAFLA BAJA REPARTICION = 20 F
DEPENGENCIA {8} | 14 | HOSPITAL DISTRITAL MAREA AUXILIADORA (7* FTARUA) LTS DEPENDENCIA h‘i-l:-;
. DONACIONES : S —RECEP
AREA ® TRASPASO AREA X S—FGRI
Y7
LUGAR s REPARACION MAYOR LUGAR \o‘,? ] s
ESPECIALIZAC {14) INSTRUMENTO 4 } ......... V4
= | N @ & AR S
< . i = e 5 oo
CUENTA E - | w DESCRIPCION § S | VALORUNITARID VALOR TOTAL = WeoRe. 12 | 2 =
T o [e] 13 I= ) g o Sol9F
{10y G b=} {13) o = = {17} {18) Sl gE
§ = = FECHA TIPQ N = % g MOVIMIENTO g §
g2 £ 5 z 20) % 3
> %‘ % LFREDO R. MOLAS GCHZALE, =
ST T o]
28.1.12 Muebles y Enseres [ : Fio
91 Mobiliario y enseres de oficina Ministeris £a Sele s § Cullcq y 1. sstar Sedial
5 Ajres acondicienados
ACCNDICICNADOR DE AIRE TIP! ] . 201012021 AC 12 12008-131-15-0063 | 1 2846000 2846000 | L | 2omemipd 10 [
- Marca Ml lodelo ~1BHRN® - Sarie N* EVAP:NO SE VISUALIZA
CONE NG SE VISUALIZA idad Donante CONSEJO LOCAL DE SALUD
D TiMAS ROMERD PEREIRA
09 Estritorios
RO COMN MARRON 220112024 AC 12 12008-130-15 0O8% 1 880,000 850.000 | 10 D
NES - G SE
1SUALIZA
H - TOMAS ROMERD
PEZREIRA
19 Silias
A GIRATORIA ik POZ 1A | AT 13 12008-131-15-0085 | 1 348,000 360000 | . | pmempm | 10 D
LETTE Modelo 4304RG - Se
AC 13 12008-131-15-0065 1 348000 348,000 10 2]
230N AC /\ 2 12008-131-15-0067 1 570,000 5700 . 10 b
AS ROM / ﬂ\
Mobiliarios y Enseres de Cocina y Comedor ‘k
Refrigeradoras -
: I 13%-15-0062 | 1 350 000 30000 .~ | pomionst 10 ]

Jefa Patrimonio Regional
7ma. Reglén Sanitaria ltapya
MSPyBS.




Minissurko de L TETA REKUAE

SALUD PUBLICA
Y BIENESTAR SOCIAL 2 GOBIERNQ NACIONAL
o RO 9 i
MOVIMIENTO DE BIENES DE USO Hoplt Zeel
Impresc 27/01/2021 $2:28:38 p.m.
Movimiente N°
F.C.D4 {1) DEPENDENCIA REKITENTE 3} DEPENDENCIA RECEFTORA <.,
ENTIDAD () !;w Ministerio de Salud Publicay Bienesta: Sogial ORIGEN O MOVIMIENTD (8) ENTIDAD = '{Q\
UNIDAD JERARQUICA | (3} | 82 | Vioe Ministerc de Rectoria y Vigiancia de fa Salud (Decreto Neas? 712020} A ALTA UNIDAD JERARQUICA =
REPARTICION @) | 18 | 7 REGION SANTARIA - ITAPUA I BAJA REPARTICION =
DEPENDENGIA )| 14 | HOSPITAL DISTRITAL MARIA AUXILIADORA (72 ITAPUA) 0y DEPENDENCIA =
: DONACIONES 5
GilZy © L TRASPASO AREA s;‘"’/
LUGAR 7 RN o REPARACION MAYCR LUGAR >/
ESPECIALIZAC {14} INSTRUMENTO .
= | N z & = N
= . i = 5 oo
CUENTA =l - | « DESCRPLION 8 2 | VALORUNITARID | VALORTOTAL sc| 2k
{10) alglg 13) = g (n (18) ES| g
Z| 2|8 FECHA | TIPD Mo s = 2 | MovMiENTO gs
B|E|E . 12
2|2 |82 : © ALFREDO R, MGEAS c@ 7ALER
Sonapcbecned Dotiimanial 1 Nt Fllo
Total 5127695
| SEGUN EXPEDIENTE N° B2 DE FECHA 15/01/2021 Ministerio Fiica y Crorstar Soo
o oy *J =
JEFE DE DEPENDENCIA TRIMONIO JEFE DE DEPENDENCIA
: RAIER 2 IR ENTIDAD RECEPTORA(25)

Jefa Patrimonio Regiona|
7ma. Reglon Sanitaria Itapua
M.SP yBS.




SALUD PUBLICA B TETA REKUAI

¥ BIENESTAR SOCIAL E GOBIERNO NACIONAL o,
MOVIMIENTO DE BIENES DE USO L R o
Imprese 27i01/2021 0213 44 pm, NS “ N
Movimiente N° / 37 Z
F.C-D4 {1) DEPENDENGIA RENITENTE (9) DEPENDENCIARECEPTORA /' N°.oidl . 3
ENTIDAD 2) *;"” Ministerio ce Selug Publica y Benestar Social GRIGEN O MOVINIENTO (5) ENTIDAD = : =
UNIDAD JERARQUICA | 33 | 62 | Vice Ministerio de Recioria y Vigitancia de la Salué (Decrete N°3577/2020; A ALTA UNIDAD JERARQUICA =
REPARTICION @) | 14 | 7 REGION SAMITARIA - ITARIA BAJA REPARTEION J
)
DEPENDENCIA 51| 10 | USF CAPITAN MIRANDA (7* 174UA) o L e DEPENDENCIA 7
DONACIONES
e & T TRASPASO AREA ¢
LUGAR @ Rb.coe. REPARACION MAYOR LUGAR &
__ {ESPECIALAC {14) INSTRUMENTO 7 .
e | N = = _ | FECHHDE § ~
: = =2 R [oNe]
comvta | = | - | DESCRIPCION 8 2 | vaorunmaro | vaorToTaL | 5 | MURR IS fze
(o) 3188 (i X 3 g (47 8) g 23|58
BlE2 |28 FECHA PO N 5 £ o | movmENTO 5
=2l 5 = S 2 @ |2 =
2] g g =
R-MOEAS cqn7ALEZ
26.1.12 Muebies y Enseres ALFRE ‘mih e Fijo
5 e Prosti s
i fi .. T
01 Mobiliario y enseres de oficina ice 12 $ocial
05 Aires acondicionados Minister!
ACCIICIONADOR DE AIRE DE 18000 BTU COLOR BLANCO - Marrs aC 12 2008131210014 | 1 2.950.000 2850000 | o« | pqmepnzy | ® D
fodefo AATDEAE12-18CHRT - Serie
AP EVAP 333890501301N0G557 COND:NO SE VISUALIZA Enticied Donante
CONSESO DE SALUD DE CAPITAN MIRANDA
Total 2.850.000
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Movimiento N° Q\" N 5 ‘C'/:,-"g
F.C-04 (1) DEPENDENCIA REMITENTE (9) DEPENDENCIA RECEPTORK ~ o .;LJ £
ENTIDAD @ |"5" | Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN 0 MOVIMIENTO (3) ENTIDAD
UNIDAD JERARQUICA |(3) | 02 | Vice Ministerio de Rectoria y Vigilancia de la Salud (Decreto N°3577/2020) [ — ALTA UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION (4) | 4557 | PAI (DIRECCION DE VIGILANCIA DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES) : F— BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA ) | 03 | PROGRAMA NACIONAL DE ENFERMEDADES INMUNOPREVENIBLES Y PAI | G cg:‘PRA DEPENDENCIA
- D, DONACIONES :
AREA (6) | 03 | DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO (P.A.L) . — TRASPASO AREA
LUGAR M| 17 | SUMINISTRO EN TRANSITO (PAJ) REPARACION MAYOR LUGAR
ESPECIALIZAC (14) INSTRUMENTO : .
= | 10N (1) [y & FECHADE | = 8
< . = = 1|/ oo
CUENTA  [E | < | o DESCRIPCION 8 S | vaorunmARio | vALorTOTAL | S |/ 'NCORP. | = =
(10} 1818 (13) 3 a n (18) 2 o Sa|ledE
3 2|2 FECHA TIPO N° = 5 S | MOVIMIENTO | = 2=
@ g g 2 S 2 @ |2 |°3
7 =
2.6.1.12 Muebles y Enseres
01 Mobiliario y enseres de oficina
- Escritorios Winisterio de Sabjd Patlica y Bieneatar focial
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 120X | 25/01/2021 | AC 12008-167-04-7424 | 1 520.000 520000 | + | 2sigiisoz | 10 D
0,75CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA - Modelo $/D - Serie N° /D
Entidad Donante OPS/OMS - COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 120X | 250112021 | AC 12008-167-04-7425 | 1 520.000 520000 | + | osp1021 | 10 D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA Entidad Donante OPS/OMS - >
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 120X | 25/012021 | AC 12008-167-04-7426 | 1 520.000 520000 [+ | 25012021 | 19 D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 1,20X | 25012021 | AC 12008-167-04-7427 | 1 520.000 520000 | + | oso12021 | 10 D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 1,20X | 250112021 | AC 12008-167-04-7428 | 1 520,000 520000 + | osp1021 | 10 D
0,75CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 1,20X | 25/01/2021 | AC 12008-167-04-7429 | 1 520,000 520000 | + | 25012021 | 10 D
0,75CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 1,20 X | 250112021 | AC 12008-167-04-7430 | 1 520,000 520000 | + | osio1202 | 10 D
0,75CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 120X | 25/01/2021 o=, 12008-167-04-7431 | 1 520.000 520000 | + | os01/2021 | 19 D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS - S o BLick
COVID-19 > adgo dal,
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 0,60 X 1,20 X TN \ 12008-167-04-7432 | 1 520.000 520000 | + | ospi021 | 10 D
0,75CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA Enfidad Donante OPS/OMS-| ¥ e & 25" e i\
VID-48 -I & i d ',‘ A
3 ) N L AR
B/ S S FO OfELT
=] kY
’ = L TABAN
X ey
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T I - -
ESPECIALIZAC {14) INSTRUMENTO \-,l__/ _
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CUENTA [ E | = | o DESCRIPCION 8 S | vaorRuNmARIO | vaLorTotaL | T | NCORR. 12 | =
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26.1.12 Muebles y Enseres ALFREDO R MOL}S GONZALEZ
o1 Mobiliario y enseres de oficina o -_ " afrmoipiaf del Activo Fijo
09 Escritorios Ministorio de Seiud m y Bisnestar Sobial
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 0,60X 120X | 25012021 | AC 12008-167-04-7433 | 1 520.000 520000 | + | 25012021 | 10 | D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 0,60X 120X | 250012021 | AC 12008-167-04-7434 | 1 520,000 520000 | + | 25012021 | © | O
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 120X | 25012021 | AC 12008-167-04-7435 | 1 520,000 520000 | + | 2501202 | % | D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 1,20X | 250012021 | AC 12008-167-04-7436 | 1 520.000 520000 | + | 25012021 | 1 | D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 120X | 250172021 | AC 12008-16704-7437 | 1 520,000 520000 | + | 2502021 | © | D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 080X 120X | 25012021 | AC 12008-167-04-7438 | 1 520,000 520000 | + | 25012021 | 1 | D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 120X | 25012021 | AC 12008-167-04-7439 | 1 520,000 520000 | + | 25012021 | © | D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 0,60 X 1,20 X 12008-167-04-7440 | 1 520,000 520000 | + | 25012021 | 10 | D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 0,60 X 1,20 X 12008-167-04-7441 | 1 520.000 520000 | + | 25012041 | 1 | D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS -
coviD-18
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REPARTICION {4) | 4557 | PAI (DIRECCION DE VIGILANCIA DE ENFERMEDADES TRANSMISIBLES) N BAJA REPARTICION e . e s
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CUENTA |E | « | DESCRIPCION 3 S | vaorunmaro | vaorTotaL | S |/ MeORP. |5 | 29
(10) wlg |8 (13) 3 = an (18) 2 0 Sa|lgi
= = FECHA | TIPO Ne 3 & selod
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26112 Muebles y Enseres Ivo Fi
01 Mobiliario y enseres de oficina
09 Escritorios
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060 X 1,20X | 25012021 | AC 12008-167-04-7442 | 1 520.000 52000 | + | o5p1021 | 10 D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 080X 1,20X | 25012021 | AC 12008-167-04-7443 | 1 520.000 520000 | + | 25012021 | 1© )
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES CS0X 120X | 25012021 | AC 12008-167-04-7444 | 1 520.000 520000 | + | 25012021 | 10 D
0,75CM, CON 2 GAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
ESCRITORIO DE MADERA TAPA FORMICA DIMENSIONES 060X 120X | 250172021 | AC 12008-167-04-7445 | 1 520.000 520000 | + | 25m1024 | 10 D
0,75 CM, CON 2 CAJONES, COLOR CREMA  Entidad Donante OPS/OMS -
COVID-19
19 Sillas
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 250012021 | AC 12008-167-04-7446 | 1 160.000 160000 | + | 251021 | 10 D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPSIOMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURC COLOR NEGRO, 250172021 | AC 12008-167-04-7447 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 10 D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7448 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 10 D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 12008-167-04-7449 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 10 D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM Entidad Donante
OPS/OMS -COVID-19 ) /7 A

£l /,
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D. -
AREA (6) | 03 | DEPARTAMENTO ADMINISTRATIVO (P-AL) TRASPASO AREA \C / A\ </
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ESPECIALIZAC (14) INSTRUMENTO -
S| 1N & & FECHADE |= B
< ; =3 = g | oo
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26.1.12 Mugbles y Enseres W\LFREDO R. M Ab IGONLALEZ
— - epara ‘mij
01 Mobiliario y enseres de oficina P delContabilidad
19 Sillas Kyinisterio de Salud Pulica yBlanestar Soc
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7450 | 1 160.000 160000 | + | 5012024 | 10 | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-047451 | 1 160.000 160000 + | o5012021 | 1@ | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Enidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7452 | 1 160.000 160000 + | 25012021 | 10 | ©
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM_ Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-13
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7453 | 1 160.000 160000 + | 5012021 | 10 | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,78 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7454 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 1© | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7455 | 1 160.000 160000 | + | os01204 | 10 | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM _Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-13
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7456 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 10 | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, AC 12008-167-04-7457 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 1© | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CMEniidad Donanis”,
OPS/OMS - COVID-19 A
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR hga’gﬂo ; 12008-167-04-7458 | 1 160.000 160.000 | + | 250112021 10 D
MEDIDA ABROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM Enlidad Danas
OPS/OMS/- COV-18 Hi= -
ST =

PAI NAC.
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ALFREDG B| MOL.AS GONZALEZ
2.6.1.12 Muebles y Enseres Departamento atrimonial del Activp Fifo
01 Mobiliario y enseres de oficina e
19 Sillas
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7459 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 0 | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM_ Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7460 | 1 160.000 160000 + | 25012021 | © | P
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM_ Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012011 | AC 12008-167-04-7461 | 1 160.000 160000 | + | 25012024 | 10 | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM_ Entidad Donante
OPSIOMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 250012021 | AC 12008-167-04-7462 | 1 160.000 160000 | + | os012021 | © | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM_ Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7463 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 10 | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donarte
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7464 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 0 | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7465 | 1 160.000 60000 | + | 25012021 | © | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,78 CM_ Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 12008-167-04-7466 | 1 160.000 160000 | + | 2501001 | 10 | O
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,78 CM_ Entidad Donante
OPSIOMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 12008-167-04-7467 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | W | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVIEHY /)
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26.1.12 Muebles y Enseres ALFRL del Ative Flio
01 Mobiliario y enseres de oficina Dirdcciér| de Contabllided
19 Sillas Ministerlo d¢ Saiug Publicay Bi
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7468 | 1 160.000 160000 | 4+ | osp12021 | 10

MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19

SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25/01/2021 AC 12008-167-04-7469 1 160.000 160.000 | 25/01/2021 10
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19

SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7470 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 10
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM_ Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19

SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25/01/2021 AC 12008-167-04-7471 1 160.000 160.000 | 25/01/2021 10
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19

SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25/01/2021 AC 12008-167-04-7472 1 160.000 160.000 | . 25/01/2021 10
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donanle
OPS/OMS - COVID-19

SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25/01/2021 AC 12008-167-04-7473 1 160.000 160.000 | 25/01/2021 10
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
QPS/OMS - COVID-19

SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25/01/2021 AC 12008-167-04-7474 1 160.000 160.000 | 25/01/2021 10
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Enfidad Donante
OPS/OMS - COVID-19

SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 12008-167-04-7475 1 160.000 160.000 | 25/01/2021 10
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante

OPS/OMS - COVID-18

SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 12008-167-04-7476 1 160.000 160.000 | 25/01/2021 10
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante

OPS/OMS - COY|D-18

/&
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Departamento |
2,6.1.12 Muebles y Enseres Direcci
01 Mobiliario y enseres de oficina
19 Sillas
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012001 | AC 12008-167-04-7477 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 1 | ©
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012011 | AC 12008-167-04-7478 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | ® | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7479 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | @ | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7480 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | @ | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM_Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7481 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 0 | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7482 | 1 160.000 16000 | + | 25012021 | 0 | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM _ Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7483 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 10 | P
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM Entidad Donante P
OPS/OMS - COVID-19 S ouH A
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, S 12008-167-04-7484 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | © | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 12006-167-04-7485 | 1 160.000 160000 | + | 25012021 | 1® | D

MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVIDAY
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26.1.12 Muebles y Enseres Departame
01 Mobiliario y enseres de oficina Ministerlo db Salu
19 Sillas
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 2500172021 | AC 12008-167-04-7486 | 1 160.000 160000 | + | 25012024 | 10 D

MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19
SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 250172021 | AC 12008-167-04-7487 | 1 160.000 160000 | + | o2s012021 | 1 | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19

SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 25012021 | AC 12008-167-04-7488 | 1 160.000 160000 | + | osp1021 | 1@ | D
MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante

OPS/OMS - COVID-19

SILLA ERGONOMICO MATERIAL PLASTICO DURO COLOR NEGRO, 250012021 | AC 12008-167-04-7489 | 1 160,000 160000 | + | 5012024 | 10 | D

MEDIDA APROX ANCHO 0,50 CM, ALTO 0,79 CM  Entidad Donante
OPS/OMS - COVID-19

Total 18.480.000
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- ereers DONACIONES .
SREA &) T TRASPASO AREA
LUGAR ] RM....... REPARACION MAYOR LUGAR /\
ESPECIALIZAC {14) INSTRUMENTO ' -
= | 1682 oy & FECHADE |= S
< . g = ) 5 oo
CUENTA El < [ o DESCRIPCION g 2 | VALORUNITARIO VALORTOTAL | = 'NCSRP' ==zt
i o o 13 (=] = S o w
(10) g3lg | = FECHA | TIPO N S e 7 18) S | wovmewto (== £ 2
213 2 |3 =12 |5
2 B ASGCONIANEZ
2.6.1.12 Muebles y Enseres Departamento P 1 tal dal et Elo.
01 Mobiliario y enseres de oficina Direcciér de ¢ ntabilidad
05 Aires acondicionados Dilga Y ETennatar Bdgial
AIRE ACONDICIONADO DE LA MARCA GOODWATHER DE 120008TU, SN | 200172021 | AG 12008-700-90-3798 | 1 2.000.000 2000000 | + [ 200172021 10 D
340A78180106260130660 EVAP 340A820960207110151265 DONADO POR
EL CONSEJO LOCAL DE SALUD - Marca GOODWEATHER - Modelo
GW-12AB - Serie N° SN 340A78180106260130660 EVAP
340A820960207110151265  Entidad Donante CONSEJO LOCAL DE SALUD
SANTA ROSA DEL AGUARAY =
e Total 2.000.000

de la marca GOOD WEATHER 12000BTU, SERIE SN 340A748180106260130660 EVAP 3404 01960207110151265
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Firmado digitalmente

ROBERTO por ROBERTO DAVID
DAVID MEZA MEZA SANTACRUZ

Fecha: 2021.02.09

SANTACRUZ 16:32:08 -03'00"

JEFE DE PATRIMONIO

Firmado digitalmente

MARTHA _ por MARTHA VIVIANA
VIVIANA PENA PENA KIENINGER
KIENINGER Fecha: 2021.02.10

18:25:25 -03'00'
DIR.GRAL. ADM. Y FINANZAS
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