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26112 Muables y Enseres
o1 Mobiliario y enseres de oficina
05 Aires acondicionados
ACONDICIONADOR DE AIRE TIPO SPLIT DE 12.000 BTU, COLOR 08062020 | AC DASPN® 1412020 | 12008-177-01-0080 | 1 1.200.000 1200000 | . | omosiz020 10 D
BLANCO Y CONTROL REMOTO - Marca  JAM - Modelo JC-12CHSA - Serie
N° EVAP.NSV - COMP.NSV Entidad Donante COMISION DE PADRES
SAN GERARDO
99 Otros mobiliarios y enseres de oficinas
VENTILADOR DE TECHO COLOR BLANCO, DE 5 VELOCIDADES - Marca | 08/06/2020 | AC DASPN® 142020 | 12008-177-01-0079 | 1 150.000 150000 ) + | 080612020 10 D
MIDAS - Madelo NSV - Serie N° NSV Entidad Donante COMISION DE
PADRES SAN GERARDO
VENTILADOR DE PIE COLOR NEGRO, DE 3 VELOCIDADES, ALTURA E 08/06/2020 | AC DASPN® 14/2020 | 12008-177-01-0082 | 1 200.000 200000 & | ogezoz0 10 D
INCLINACIONES AJUSTABLES - Marca JAMES - Modelo VP208K - Serie
N° NSV _Enlidad Donante COMISION DE PADRES SAN GERARDO
04 Mobiliarios y Enseres de Cocina y Comedor
08 Refrigeradoras /
3
HELADERA DE 2 PUERTAS DE 300 LTS, COLOR BLANCO - Marca DAKO 6/2020 D.ASPN° 14/2020 | 12008-177-01-0083 | 1 500.000 500000 | & | osio6/2020 10 ]
- Modelo NSV - Serie N* NSV Entidad Donante COMISION DE PADRE /
SAN GERARDO ? /
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26142 Muebles y Enseres
01 Mobiliario y enseres de oficina
05 Aires acondicionados
ACONDICIONADOR DE AIRE TIPO SPLIT DE 12.000 BTU, GONTROL 011062020 | AC DASP N° 152020 | 12008-177-01-0084 | 1 1.200.000 1200000 | + | ouosmoze | 10 [
REMOTO, COLOR BLAMCO - Marca ~ FAMA - Modelo NSV - Serie
N° EVAP. NSV - COMP.: NSV Entidad Donante NN
AC@NDICIONADOR DE AIRE TIPQ SPLIT DE 24,000 BTU, GONTROL 011062020 | AC DASP.N° 152020 | 12008-177-01-0085 | 1 2,000.000 2000000 | &+ | ouogmozo | 10 D
MOTO, COLOR BLANMCO - Marca  JAM - Modelo NSV - Serie N° EVAP -
A7 SV - COMP.: NSV Entidad Donanta N.N
Total 3.200.000
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26112 Muebles y Enseres
o1 Mobiliario y enseres de oficina
05 Aires acondicionados
ACONDICIONADOR DE AIRE DE 12.000 BTU, COLOR BLANCO, CON 09/06/2020 | AC DASPN' 182020 | 12006-177-01.0088 | 1 1.500.000 1500000 | & | oomemoza | 10 D
CONTROL REMOTO - Marca CONSUL - Modelo NSV - Serie
N° EVAPORADOR: NSV - COMPRESOR: NSV Entidad Donante COMISION
DE PADRES SAN ROQUE
ACONDICIONADOR DE AIRE DE 12.000 BTU, COLOR BLANCO, CON 09/06/2020 AC D.AS.P.N® 1972020 12008-177-01-0020 1 1.500.000 1.500.000 | 09/06/2020 10 D
CONTROL REMOTO - Marca MIDEA - Modelo NSV - Serie
N* EVAPORADOR: NSV - COMPRESOR: NSV Enlidad Donante COMISION
DE PADRES SAN ROQUE
ACONDICIONADOR DE AIRE DE 12.000 BTU, COLOR BLANCO, CON 000872020 | AC DASPN° 192020 | 12008-177-010081 | 1 1,500,000 1500000 [ + | poosozo | 10 D
CONTROL REMOTO - Marca  JAM - Modelo NSV - Serie N EVAPORADOR
NSV - COMPRESOR: NSV Entidad Donanlte COMISION DE PADRES SAN
ROQUE
ACONDICIONADOR DE AIRE DE 12.000 BTU, COLOR BLANCC, CON 09/06/2020 AC D.AS.PN® 182020 12008-177-01-0092 1 1.500.000 1.500000 | 09/06/2020 10 D
CONTROL REMOTO - Marca MIDEA - Modelo NSV - Serie
N° EVAPORADOR: NSV - COMPRESOR: NSV Entidad Donante COMISION
D PUBL: DE PADRES SAN ROQUE
é'\\\gﬁi Bléeg, ACONDICIONADOR DE AIRE DE 12.000 BTU, COLOR BLANCO, CON 0910612020 | AC DASPN'19/2020 | 12008-177-01-0098 | 1 1.500.000 1500000 | + | ooosizoz0 | 10 D
= /{f TRy o CONTROL REMOTO - Marca COMFORT STAR -
S Modelo NSV - Serie N° EVAPORADOR: NSV - COMPRESOR: NSV Entidad
Donanie COMISION DE PADRES SAN ROQUE
% 3l 99 Otros mobiliarios y enseres de oficinas
\%; o WO, 1
"fqhmamg\g\\\‘* VENTILADOR DE TECHO DE 7 VELOCIDADES, COLOR BLANCO - Marca 08-177-01-0087 | 1 250.000 260000 | + | oooezozo | 10 D
st WATSON - Modelo NSV - Serie W° NSV Entidad Donante COMISION DE £ i:,
PADRES SAN ROQUE 2
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2.6.1.12 Muebles y Enseres
03 Equipos y muebles de Aseo, Higiene y Seguridad
99 Dtros equipos y muebles de aseo, higiene y seguridad
CENTRIFUGADORA DE ROPAS DE 7 KILOS, COLOR BLANCO - Marca 09/06/2020 | AC DASPNe10/2020 | 12008-177-01-0084 | 1 500000 500000 | + | nosmemoze 10 D
TOKYO - Modelo NSV - Serie N° NSV Entidad Donante COMISION DE
PADRES SAN ROQUE
04 Mobiliarios y Enseres de Cocina y Comedor
99 Otros mobiliarios y enseres de cocina y comedor
MICROONDAS DE 35 LITROS, COLOR BLANCO ¥ COMANDOS 09/06/2020 AC D.A.S.PN®18/2020 12008-177-01-0093 1 300.000 300.000 | & 00/06/2020 10 D
+ MANUALES - Marca ~ TOKYO - Modelo NSV - Serie N° NSV Entidad
# Donante COMISION DE PADRES SAN ROQUE
r / 7 Total 8.550.000
OBSERVACIO! GUN VERIF. INSITU - CIRCULAR D.A. N° 02/2019
— f.' f
Bt S (" JEFE DE PATRINONIO JEFE DE DEPENDENCIA
D (24 ENTIDAD RECEPTORA(25)
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MOVIMIENTO (22)

26.1.12 Muebles y Enseres

01 Mobiliario y enseres de oficina

05 Aires acondicionados

ACONDICIONADOR DE AIRE DE 24,000 BTU, COLOR BLANCO, CON 10/06/2020 D.AS.P. N° 2072020 12008-177-010101
CONTROL REMOTO - Marca MIDEA - Modelo TRIPLE CONFORT - Serie
N* COMPRESOR: NSV-EVAPORADOR: NSV Entidad Donante COMISION

DE PADRES LUIS TALAVERA

2.000.000

2.000.000

10/06/2020

10

03 Equipos y muebles de Aseo, Higiene y Seguridad

01 Lavarropas

LAVARROPAS DE 6 KILOS, CARGA FRONTAL, COLOR BLANCO CON 10M06/2020 AC DASP. N° 2002020 12008-177-01-0085

LILA, MANDOS MANUALES - Marca ELECTROLUX - Modelo TURBO ECO -
Serie N° NSV Entidad Donante COMISION DE PADRES LUIS TALAVERA

1.500.000

1.500.000

10/06/2020

10

04 Mobiliarios y Enseres de Cocina y Comedor

08 Refrigeradoras

BEBEDERO DE MESA, ELECTRICO, COLOR BLANCO, FRIO/CALIENTE - 100672020 AC D.AS.P. N 202020 12008-177-01-0104

Marca ONSA - Modelo NSV - Sene N° NSV Enlidad Donante COMISION DE
PADRES LUIS TALAVERA

350,000

350.000

10062020

10

BEBEDERO DE MESA, ELECTRICO, COLOR BLANCO, FRID/CALIENTE - 10/06/2020 AC DAS.P. N° 2012020 12008-177-01-0105

Marca ONSA - Modelo NSV - Serie N° NSV Entidad Donante COMISION DE] 7
PADRES LUIS TALAVERA

350.000

350.000

10/06/2020

12008-177-01-0106
Marca ONSA - Modelo NSV - Serie N° NSV Entidad Danant ON DE
PADRES LUIS TALAVERA |

BEBEDERO DE MESA, ELECTRICO, COLOR BLANCO, FRIOJCALIENTE -
Comisi
/

350,000

350.000

100672020

rca MIDEA 12008-177-03-0103
PADRES -

N N

- Modelo NSV - Serie N* NSV Entidad Donante CORSION
LUIS TALAVERA

HELADERA DE 330 LITROS, 2 PUERTAS, COLOR R\TNC =
0

1.500.000

1.500.000

10/06/2020

a9 Otros mobiliarios y enseres de cocina y comedor n/

[ fl l \

“ ROBERTO CACERES, Jefe
Seccion Patrimonio
Instituto de Bienestar Social
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26.1.12 Muebles y Enseres
04 Mobiliarios y Enseres de Cocina y Comedor
99 Otros mobiliarios y enseres de cocina y comedor
) MICROONDA DE 20 LITROS, MANDOS MANUALES, COLOR BLANCO - 10062020 | AC | DASP. N°20/2020 | 12008-177-01-0102 | 1 300.000 300000 [ + | 10062020 | 10 D
' Magca  TOKYO - Modelo NSY - Serie N° NSV Entidad Danants
/ GOMISION DE PADRES LUIS TALAVERA
. / Total 6,350,000
(OBSERVACION SEGUN VERIF. IN SITUL CIRCULAR D.A. N° 021201
P
}.\\.'-JD PUgA
c,UE Bigy, 6."
JEFE DE PATRIMONIO JEFE DE DEPENDENCIA
(24) ENTIDAD RECEPTORA(25)

RTO CACEHES Jefe
Seccion Patrimonio
stituto de Blenestar Social
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26.1.12 Muebles y Enseres
03 Equipos y muebles de Aseo, Higiene y Seguridad
M Lavarropas
LAVARROPAS CARGA FRONTAL, COMANDOS MANUALES, CAPACIDAD | 230612020 | AC DASP N°21/2020 | 12008-177-01-0108 | 1 2.000.000 2000000 | & | o3memozo | 10 D
| PARA0 KILOS, COLOR BLANCO CON GRIS - Marca  TOKYO - Madelo
LAAMAX ECO - Serie N° NSV Entidad Donante NN,
/ Total 2,000,000
== OBSERVACION S£GU SULAR DA, N° 02/2019
£
-
JEFE DE DEPENDENCIA

ENTIDAD RECEPTORA(25)
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REPARTICION (4) | 07 | Instituto de Bienestar Social BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA ) VORI DEPENDENCIA
DONACIONES
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26114 Herramientas, Aparatos y Equipos Varios
99 Otras Herramientas, Aparatos y Equipes Varios
99 Otros Herramientas, Aparatos, Equipos y Méaquinas menores
CARRETILLA DE METAL DE 1 RUEDA, COLOR GRIS - Marca 23(06/2020 | AC DASP.N21/2020 | 12008-177-01-0107 | 1 300.000 300000 [ 4 | 23082020 5 D
o TR-SM’ONTINA - Modelo NSV - Serie N° NSV Entidad Donante NN,
A / Total 300.000
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26.1.05 Equipos de Computacion
i Maquinas numéricas o digitales para informatica
(%] Unidad completa o sistema integrado
LAPTOP DE COLOR NEGROQ INTEL CORE MEMORIA RAM ES DE 8 GIGA 2810512019 AC 12008-14-26-0045 1 6.000.000 6,000.000 | . 2B/05/2020 4
CAPAGIDAD DE DISCO DURQ 500 MEGA BIT -PRECIO ESTIMATIVO
- Modelo FL.32934 - Serie N° CPHOB19F01722 Enfidad Donante ALTER
VIDA
1 Unidades invertidoras
UPS COLOR NEGRO -PRELIO ESTIMATIVO 280512020 | AC 12008-14-26-0053 | 1 3.360.000 3360000 | 4+ | 2m0sm020 4
- Modelo PR-3K - Serie N* 1601270037 Entidad Donanta ALTER VIDA
Total 9.360.000
JEFE DE PATRIMONIO JEFE DE DEPENDENCIA
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MOVIMIENTO DE BIENES DE USO nHAEtad
Impreso 14/07/2020 09:28:17 a ™
Movimiento N° < 3
F.C.- 04 {1) DEPENDENCIA REMITENTE {9) DEPENDENCIA RECEPTORA £ -_‘
ENTIDAD (2) ";:U Ministeric ce Salud Puolica y Bierestar Sccial ORIGEN O MOVIMIENTO (8} ENTIDAD | §f T = 11
UNIDAD JERARQUICA | (3) | 02 [ Vice Ministeric ce Rectorla y Viglancia de la Saluc {Decrete N°3677/2020) ALTA UNIDAD JERARQUICA i e _i' = N aUL; ;‘{,-:_J j_j
REPARTICION (4) | 400 | Hespital ge Villa Elisa BAJA REPARTICION Vo T IrY W, e
DEPENDENCIA (5) ko DEPENDENCIA W /\// & .
- DOMACIONES - : T c
AREA (6) TRASPASO AREA PN v / ﬂ(
LUGAR I v REPARACION MAYOR LUGAR S / // \
= .
__ [EsPECIALIZAC (14) INSTRUMENTO = _
=4 ION (12) = =) _ ECHADE |2 &
= . = = ; o
CUENTA E s | DESCRIPCION 8 2 | VALOR UNITARIO vaLorToTAL | 5 [/ NCORP 2 | 2 2
(10) @9 e [ (13) . ' =] (17) (18) = 9 2x) b
= e = FECHA TIPO N = E O | MOVIMIENTO | = = =
= = g= Q 3 = (20) = = 3
@ | 2 = = = =
< -
2.6.1.08 Maguinarias y Equipos Industriales
Maquinas de Coser Tejidos, Cueros, Calzados, etc. y los Muebles
06 Respectivos
02 Mdquinas de coser tipo doméstico
VAQUINA DE COSER DE USO DOMESTICO, CON PEDAL, 1410712020 AC 12008-583-03-0077 : 87¢ 000 aro.ooc | . 410712070 10 D
VILLTIFUNCION FAVILIAR, 14 PUNTADAS. POSICIONADOR DE AGUJA
~ACE QJALES, 3ORDA CCA BASTIDOR EN £ SASOS, CORTA ~ILOEN
BARRA AGU.A, COLCR BLANCC, CONSJMOC' 80W. 720-240 VAC-50HZ. -
Marca ELNA - Modele 3°8. - Serie N° 810133372, Enticaa Donante NN
Total A70.000
OSESERVACION
2 U 2quez
A Administrativa
i de Villa Flies

JEFE DE DEF’Eﬁ ECIA
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Ministeriode

*JE) SALUD PUBLICA
<75/ Y BIENESTAR SOCIAL

B GOBIERNO
E NACIONAL

HojaN®  1de 1
MOVIMIENTO DE BIENES DE USO Impreso 14/07/2020 09:19:40 a.m.
Movimiento N*
F.C.-04 {1) DEPENDENCIA REMITENTE
ENTIDAD 2) I‘a Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN O MOVIMIENTO (8) ENTIDAD
UNIDAD JERARQUICA | (3) | 02 | Vice Ministerio de Rectoria y Vigilancia de la Salud (Decreto N°3577/2020) j A— ALTA UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION {4) | 30 | HOSPITAL GENERAL MATERNO INFANTIL SAN PABLO Bl BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA 5) | 03 [ DiRECCION MEDICA (HOSP. SAN PABLO) Consnrmn i DEPENDENCIA
D. DONACIONES
AREA (6) | 06 | SALADE CIRUGIA| (HOSP. SAN PABLO) TRASPASO AREA
LUGAR Y] REPARACION MAYOR LUGAR
__ [ESPECIALIZAC (14) INSTRUMENTO _
£ oneg =) = _ | FECHADE |2 8
<< . = = . o
CUeNTA [E [ = | o DESCRIPCION a S | valorunmARIO | vaAlorTOTAL | T | WCORP |2 _ | =2
(10) wlg |8 (13) 3 =} (17) (18) 2 9 Os| 8w
3| g |2 FECHA TIPO N 2 E S | movIMIENTO | 2 g =
-AERE 2 8 £ (20) = ©3
2|2 |2 & z g
= =
26.4.09 Equipos de salud y laboratorio
0 Equipo e instrumental médico quirirgico
09 Equipo e instrumental para ginecologia y obstetricia
HISTEROSCOPIO MONOPOLAR FINO, CON ELEMENTO DE TRABAJO 290612020 | AC 12008-32-33-0040 | 1 14.805.000 14.805.000 | + | o2e/0gi020 | 10 D
SERIE 26055ES CON ACCESORIOS - Marca KARL STORZ - Modelo
ENDOSKOPE Entidad Donante ALBATROS S.A.C...
Total 14.805.000
OBSERVACION
JEFE DE DEPENDENCIA
ENTIDAD RECEPTORA(25)
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MOVIMIENTO DE BIE E USO e el
[M l E NES D Impreso 17/06/2020 08:42:49 a.m.
Movimiento N®
E.C.-04 (1) DEPENDENCIA REMITENTE (o) DEPENDENCIA RECEPTORA
ENTIDAD 2 |£“UIJ Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN O MOVIMIENTO (8) ENTIDAD
UNIDAD JERARQUICA | (3) | 02 | Vice Ministerio de Recloria y Vigilancia de la Salud (Decrelo N°3577/2020) Acvvens ALTA UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION (4) | 22 | 15° REGION SANITARIA PRESIDENTE HAYES - I BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA 5| 30 | Hospital Regional de Vila Hayes (15° R.S. PDTE. HAYES) gg"“’m DEPENDENCIA
- NACIONES
AREA (6) | o7 | JEFATURA ENFERMERIA -HRVILLA HAYES (15*R.S. PDTE. HAYES) TRASPASO AREA
LUGAR (1) | 12 | Urgencias AD -H.R.VILLA HAYES (15® R 5. PDTE. HAYES) REPARACION MAYOR LUGAR
__ [ESPECIALIZAC (14) INSTRUMENTO &
S| N2 @ & FECHADE |= &
< - o = = 5 oo
CUENTA E | [ s DESCRIPCION 2 2 | VALOR UNITARIO valorToTAL | = | NCORP. 12 | =E
(10) w9 |8 (13} 3 a (7 (18) = 9 S&|pm
} 3 2 o FECHA TIPO Ne 2 =] Vi S | MOVIMIENTO | 5 E =
g g | = o 5 o (20) = o g
2|3 |3 2 2 |8
= =
26.1.09 Equipos de salud y laboratorio
04 Equipo e Instrumental de Recuperacion Ortopédica
01 Sillas de ruedas
SILLA DE RUEDAS DE COLOR NEGRO CON ACIENTO Y RESPALDERO 2810512020 AC 2B/05/2020 12008-14-21-0105 1 2.000.000 2.000.000 | + 2Bi05/2020 10 D
EN TELA A CUADROS MARRON CLARO CON GRI3 PRECIO ESTIMATIVO
- Modelo NO SE VISUALIZA - Serie N® NO SE VISUALIZA  Entidad Donanty
N.N
Total 2.000,000
JEFE DE PATRIMONIO JEFE DE DEPENDENCIA

(24) ENTIGAD RECEPTORA(25)
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HojaN® 1de 2
MOVIMIENTO DE BIENES DE USO i AR
Movimiento N°
F.C.- 04 {1) DEPENDENCIA REMITENTE (9) DEPENDENCIA RECEPTORA
ENTIDAD 2 ";w Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN O MOVIMIENTO (8) ENTIDAD
UNIDAD JERARQUICA | (3) | 02 | Vice Ministerio de Recloria y Vigilancia de la Salud {Decreto N°3577/2020) Aoy (ALTR UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION (4) | 21 | 14* REGION SANITARIA CANINDEYU Buvene  BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA (5) | 30 | HOSPITAL REGIONAL SALTO DEL GUAIRA (14° R. S. Canindeyy) CONERA DEPENDENCIA
- DONACIONES
AREA (6) TRASPASO AREA
LUGAR y] REPARACION MAYOR LUGAR
__ [ESPECIALIZAC {14) INSTRUMENTO s
£ 1N oy & FECHA DE E' &
= = §- o
WeNTA | B | v | o DESCRIPCION 8 2 | vALORUNTARIO | vaLorToTAL | S| NCORR 1T ) 22
(10) /8|8 (13) 3 = (17 (18) z wento | S| 28
2| 2|8 FECHA PO Ne 2 E 2 | MOVIMIENTO | 3 g2
2|3 |2 g 3 @ 1% |8
= =
| =2
26.1.09 Equipos de salud y laboratorio
01 Equipo e instrumental médico quirirgico
25 Equipo e instrumental para quiréfano :
ELECTROBISTURI DE COLOR GRIS - Marca PROMED - Modelo PSU-400 |  07/07/2020 | AC 12008-87-91-0155 | 1 24.000.000 24000000 | + | omormozg | 10 D —
- Berie N° PE19005342 Entidad Donante CONSEJO LOCAL DE SALUD —f—ﬁr \[_eon
SALTQ DEL GUAIRA Dt. Osva > 'Ia-'\al
MONITOR MULTIPARAMETRICO DE COLOR BLANCO - Marca BLT 07/07/2020 | AC 12008-87-91-0156 | 1 18,500,000 18500000 [ & | opomoozo | 10 D {rireciol i\?g‘ = fia
BIOLIGHT - Modelo Q5 - Serie N° QO68A034582 Enfidad Donante GONSEJ 1Y Region Sanse
LOCAL DE SALUD SALTO DEL GUAIRA -
99 Otros Equipos e Instrumental médicos quirdrgicos
CAMILLA DE TRANSPORTE CON RUEDA,BARANDAS Y PORTASUERO - | 07/07/2020 | AC 12008-87-91-0169 | 1 1.980.000 1980000 | + | o7orooz0 | 10 D
Marca NO SE VISUALIZA - Modelo NO SE VISUALIZA - Serie N° NO
SE VISUALIZA Entidad Donante CONSEJO LOCAL DE SALUD SALTO DEL
GUAIRA
CAMILLA DE TRANSPORTE CON RUEDA,BARANDAS Y PORTA SUERO - | 07/07/2020 | AC 12008-87-91-0170 | 1 1.980.000 1980000 | 4+ | omorooz0 | 10 D
Marca NO SE VISUALIZA - Modelo NO SE VISUALIZA - Serie N° NO
SE VISUALIZA Entidad Donante CONSEJO LOGAL DE SALUD SALTO DEL
GUAIRA
CAMILLA DE TRANSPORTE CON RUEDA BARANDAS Y PORTASUERO - | 07/07/2020 | AC 12008-87-81-0171 | 1 1.980.000 1.980.000 | + | o7o72020 | 10 D
Maca  NOSEVISUALIZA - Modelo NO SE VISUALIZA - Serie N° NO |
g e - |- | SEVISUALIZA Enidad Donante CONSEJO LOCAL DESALUD SALTODEL| B ERTS— @_@@}\\ ; 5 : sk =,
GUAIRA 2 .aN Sa N\
a 45 ™ ] %U‘ A\
04 1 Eﬂul;%wmn Ortopédica é o | & ’}m\‘?‘ o\
: i ¥ ! . E 7 A :
01 Sillas uggds P ’ "[ (S aude D )
] 4G Ha NO SE VISUALIZA -Modelo |  07/07/2020 Ag A= TS $7008-5725: { : 1.150.000 1150000 | & | o700 | 10 D
SVISUT & ISUALIZA Enlidad Donante ! / i/ =
4 EL GUAIRA i i o “
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SALUD PUBLICA
Y BIENESTAR SOCIAL de a,.we,
HojaN°*  2de 2
MOVIMIENTO DE BIENES DE USO M Y i
Movimiento N° -
F.C.-04 (1) DEPENDENCIA REMITENTE (9) DEPENDENCIA RECEPTORA
ENTIDAD (2) ”R"m Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN O MOVIMIENTO (8) ENTIDAD i
UNIDAD JERARQUICA | (3) | 02 | Vice Ministerio de Rectoria y Vigilancia de la Salud (Decrelo N°3577/2020) Avcce ALTA UNIDAD JERARQUICA e e
REPARTICION (4 | 21 [14* REGION SANITARIA CANINDEYU Buows  BAJA REPARTICION e [
DEPENDENCIA (5) | 30 | HOSPITAL REGIONAL SALTO DEL GUAIRA (14° R. S. Canindeyu) Comrmirs ;:::g:mss DEPENDENCIA e | L)
A i |
i ) T TRASPASO AREA e
LUGAR () RM....cc REPARACION MAYOR LUGAR
__ [ESPECIALIZAC (14) INSTRUMENTO s
g 1N ) 3 _ | reciape |2 [ &
= g = =
coenta  [E [ - [ o DESCRIPCION 8 2 | VARUNTARID | vALORToTAL | = [ WCORP T | 2 -
(10) 4188 (13) - 3 g (47) (18) e o 85|88
3|2 |2 FECHA TIPO N 2 E S | MOVIMENTO z=
813 |3 g 3 @ |2 3
| =
26.1.09 Equipos de salud y laboratorio
04 Equipo e Instrumental de Recuperacién Ortopédica
01 Sillas de ruedas
SILLADE RUEDA CROMADA -Marca  NO SEVISUALIZA -Modelo | 07/07/2020 | AC 12008-87-91-0166 | 1 1.150.000 1150000 [ . | o707020 | 10 D
NO SE VISUALIZA - Serie N° NO SE VISUALIZA Entidad Donante =
CONSEJO LOCAL DE SALUD SALTO DEL GUAIRA
SILLA DE RUEDA CROMADA -Marca ~ NO SEVISUALIZA -Modelo | 07/07/2020 | AC 12008-87-91-0167 | 1 1,450,000 1150000 | + | ormormozo | 10
NO SE VISUALIZA - Serie N° NO SE VISUALIZA Entidad Donante
CONSEJO LOCAL DE SALUD SALTO DEL GUAIRA
SILLA DE RUEDA CROMADA -Marca  NOSEVISUALIZA -Modelo | 07007/2020 | AC 12008-87-91-0168 | 1 1.150.000 1150000 | + | onorimozo | 10
NO SE VISUALIZA - Serie N° NO SE VISUALIZA Entidad Donante
CONSEJO LOCAL DE SALUD SALTO DEL GUAIRA
Total 53.040.000
OBSERVACION
e = 117117 131, T A

ENTIDAD RECEPTORA(25)
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MOVIMIENTO DE BIENES DE Uso Impreso 15/07/2020 09:21:53 a.m.
Maovimienta N°
F.C.-04 (1) DEPENDENCIA REMITENTE (9) DEPENDENCIA RECEPTORA
ENTIDAD 2) “:m Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN O MOVIMIENTO (8) ENTIDAD F A
UNIDAD JERARQUICA |(3) | 02 | Vice Ministerio de Rectoria y Vigilancia de la Salud (Decreto N°3577/2020) ALTA UNIDAD JERARQUICA £/
REPARTICION (4) | 21 | 14° REGION SANITARIA CANINDEYU BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA (5) | 30 | HOSPITAL REGIONAL SALTO DEL GUAIRA (14° R. S. Canindeyu) COMPRA DEPENDENCIA 1= |
DONACIONES - ; T
AREA @ Tuwww  TRASPASO AREA '
LUGAR (] RM........ REPARACION MAYOR LUGAR
__ [ESPECIALIZAC (14) INSTRUMENTO -
= 10N (12) @ = _ _ " g
< o = , s S e
CUENTA E| « | o DESCRIPCION 2 2 | VALORUNITARIO | VALORTOTAL [ = =c|zE
(10) wig|8 (13) | =) (17) (18) = g8l
2 FECHA TiPQ N° 2 = o E =
Rl E 1|5 s = @ 8 o=
235 |3 = o s | =
=T =
2.6.1.09 Equipos de salud y laboratorio
01 Equipo e instrumental médico quirirgico
02 Equipo e instrumental cardiologia
MEGATOSCOPIO DE MURAL DE 2 CUERPOS ESTRUTURA DE CHAPA 15/07/2020 AC 12008-87-91-0186 1 850,000 850.000 | » 15/07/2020 10 D
DE ACERO - Marca NO SE VISUALIZA - Modelo NO SE VISUALIZA
- Serie N° NO SE VISUALIZA  Entidad Donante CONSEJO LOCAL DE
SALUD SALTO DEL GUAIRA .
MEGATOSCOPIO DE MURAL DE 2 CUERPOS ESTRUTURA DE CHAPA 1510712020 AC 12008-87-91-0187 1 850.000 850,000 | . 1510742020 10 D
DE ACERO - Marca MO SE VISUALIZA - Modelo NO SE VISUALIZA
- Serie N® NO SE VISUALIZA Entidad Donante CONSEJO LOCAL DE
SALUD SALTO DEL GUAIRA
21 Equipo e instrumental para diagnostico general
OTOSCOPIO DE DIAGNOTICO CON MANGO - Marca NO SE 15/07/2020 AC 12008-87-91-0184 1 165.000 165.000 | & 150712020 10 D
VISUALIZA - Modelo SPRIRIT - Serie N° NO SE VISUALIZA  Entidad
Donante COMSEJQ LOCAL DE SALUD SALTO DEL GUAIRA
OTOSCOPIO DE DIAGNOTICO CON MANGO - Marca NG SE 15/07/2020 AC 12008-87-91-0185 1 165,000 165.000 | 15/07/2020 10 D
VISUALIZA - Modelo SPRIRIT - Serie N° NO SE VISUALIZA Entidad
Donante CONSEJO LOCAL DE SALUD SALTO DEL GUAIRA
25 Equipo e instrumental para quiréfane -
ASPIRADOR DE SECRECION DE5LTS COLOR BLANCO - Marca SILFAD 15/07/2020 AC Dp -91-0182 1 3.500.000 3.500.000 | + 15/07/2020
NS, i - Modelo N3BV-A - Serie N* P-03-0055-20-A Entidad Donante CONSEJO /O
"y | LOCAL DE SALUD SALTO DEL GUAIRA T A , 1445, 7.
"', | ASPIRADOR DE SECRECIUN DE 5 LTS COLOR BLANCO - Marca SILFAD |  15/07/202 ;cﬁ/ Ch vz B3 rhes | 3.500.000 3500.000 | + | 1s/07/2020
| - Modelo N38V-A - Serie N° P-03-000620-4 Enlidad Donante CONSEJO y f IS AP
| LOCAL DE SALUD SALTO DELSUAIRA 7 o -;\ @i
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ENTIDAD 2) M“III] Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN O MOVIMIENTO (8) ENTIDAD 7 e ] _~:- ——
UNIDAD JERARQUICA | (3) | 02 | Vice Ministerio de Recloria y Vigilancia de la Salud (Decreto N°3577/2020) ALTA UNIDAD JERARQUICA | 99 1 saxe
REPARTICION (4)| 21 | 14 REGION SANITARIA CANINDEYU - P . BAJA REPARTICION ‘1‘ = ‘_,,_b
- SRR |
DEPENDENCIA (5)| 30 | HOSPITAL REGIONAL SALTO DEL GUAIRA (14°R. S. Canindeyu) g """ :2::;‘;1% DEPENDENCIA j\ . f p
AREA (6) T TRASPASO AREA / \/ &
LUGAR m RM......  REPARACION MAYOR LUGAR Wi
ESPECIALIZAC (14) INSTRUMENTO (4 :-) — -
= 6npz & = _ |/ FECHA DE E' &
= = ™= E . o
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Total 9.030.000
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