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26.1.08 Maquinarias y Equipos Industriales
09 Magquinas y Aparatos para Producir, Transportacin de Electricidad
03 Motores eléctricos
MOTOBOMBA EXTERNO TRIFASICO, ANO: 2006 - V: 400/690 - HZ: 50 - A: 18/08/2020 AC 041/2020 12008-08-17-1365 1 4.500.000 4.500.000 | 4 1B/08/2020 10 A
26,5/15,3 - IP: 55 - HP: 20 - KW: 15 - RPM: 2900 - PESQ: 90 KG. - Marca
SAER - Modelo IR40-250/ND - Serie N® 1754518
MOTOBOMBA EXTERNO MONOFASICO, ANO: 2076 - V; 230 - HZ: 50 - A: 6 18/08/2020 AC 041/2020 12008-08-17-1366 1 1.300.000 1.300.000 | + 18/08/2020 10 A
- 1P: 44 - HP: 1 - KW: 0,75 - RPM: 2850 - PESO: 14,7 KG. (CUENTA CON
PRECIO ESTIMATIVO) - Marca SAER - Modelo CHP/T9 - Serie N* 1935071
MOTOBOMBA EXTERNO MONOFASICO, ANO: 2076 - V: 230 -HZ: 50-A'6 |  18/0812020 | AC 041/2020 12006-08-17-1367 | 1 1.300.000 1300000 + | teoezoz0 | 0 | A
«|P: 44 - HP: 1 - KW: 0,75 - RPM: 2850 - PESO: 14,7 KG. (CUENTA CON
PRECIO ESTIMATIVO) - Marca SAER - Modelo CHP/79 - Serie N* 1934981
MOTOBOMBA EXTERNO MONOFASICO, ANO: 2076 - V: 18/08/2020 AC 0412020 12008-08-17-1368 1 1.550.000 1.550.000 | 4 18/08/2020 10 A
220-2403B0-415Y - HZ: 50 - IP: 55 - KW: 0,75/1,25 (CUENTA CON PRECIO
ESTIMATIVO) - Marca LOWARA - Modelo PT0/A - Segi
YRR )
Q‘b “SANH}; f/ﬁ'\\\ Total 8.650.000
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2.6.1.05 Equipos de Computacidn
il Maquinas numéricas o digitales para informética
09 Impresoras de calidad mecanografica
IMPRESORA MULTIFUNCION, COLOR BLANCO CON VERDE. CUENTA 050082020 | AC 12008-284-17-0160 | 1 210.000 210000 4 | osomooz0 | 4 A
CON PRECIO ESTIMATIVO.- - Marca HP - Modelo DESK JET INK
ADVANTAGE 2135 - Serie N BRSBHFB24Y
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26442 Muebles y Enseres
01 Mobiliario y enseres de oficina
05 Aires acondicionados
AIRE ACONDICIONADO TIPO SPLIT DE 12,000 BTU CON CONTROL 092020 | AC 1200851280238 | 1 1,890,000 1890000 | + | 1709020 | 10
FRIO/CALOR - Marca TOKYO - Modelo AATOEAFH13-12CHR!1 - Serie
|| N* EV:B35850386103N08109 CON:A19509386 10308274
: / Total 1.890.000
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2.6.1.05 Equipos de Computacion
01 Magquinas numéricas o digitales para informatica
02 Unidad central de procesamiento (C.P.U.)
CPU MARCA SATELITE INT SERIE 00178-251-131-707 - Marca SATELITE-| 12/08/2020 AC 12008-700-90-3777 1 2.000.000 2000000 | 12/08/2020
Modelo NO SE VISUALIZA - Serie N° 00178-251-131-707
06 Unidades de entrada y salida (pantallas)
MONITOR MARCA AOC SERIE N° 11A000612 - Marca  AOC -ModeloNO | 121082020 | AC 12008-700-90-3778 | 1 540.000 540000 | + | 12082020
SE VISUALIZA - Serie N° ANRK11A000612 ]
Total 25540000 / N
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26.1.05 Equipos de Computacion
01 Magquinas numéricas o digitales para informatica
02 Unidad central de procesamiento (C.P.U.)
CPU COLOR NEGRO MARCA HP SERIAL MXLG5001LD6 - Marca 18/08/2020 AC 12008-700-90-3779 1 1.800.000 1.800000 | + 18/08/2020 4 A
HP - Modelo NO SE VISIALIZA - Serie NT MXLGS5001LDE
06 Unidades de entrada y salida (pantallas)
MONITOR COLOR NEGRO MARCA HP SERIE 803181-161 - Marca 18/08/2020 AC 12008-700-80-3780 1 320.000 320000 | + 18/08/2020 4 A
HP - Modelo NO SE VISIALIZA - Serie N 803181161
TECLADO COLOR NEGRO PLANA MARCA HP - Marca HP - 18/08/2020 AC 12008-700-90-3781 1 120.000 120000 | + 18/08/2020 4 A
Modelo NO SE VISIALIZA - Serie N° SIN SERIE
MAUSE COLOR NEGRO MARCA HF - Marca HP - Modelo NO SE 18/08/2020 AC 12008-700-90-3782 1 100,000 100000 | + 18/08/2020 4 A
VISIALIZA
Total 2.340.000
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2.6.1.09 Equipos de salud y laboratorio
i Equipo e instrumental médico guirirgico
26 Equipo e instrumental para cuidados intensivos
SATUROMETRO, MARCA ACCURATE, COLOR BLANCO, ESTUCHE DE 0508/2020 | AC 12008-700-00-3759 | 1 1.800.000 1800000 | + | osi8r2020
SILICONA COLOR CELESTE - Marca ACCURATE - Modelo HS20A - Serie
N° H2A166256
Total 1.800.000
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26.1.09 Equipos de salud y laboratorio
ol Equipoe instrumental médico quirdrgico
Q— - _____—————__——-
03 Equipo @ instrumental cirugia cardiovascular
DESFEBRILADOR MARCA CARDIOLIFE, COLOR GRIS CON NARANJA - 21835.000 21835000 | + \ 06/0B/2020 10 \ A
Marca CARDIOLIFE - Modelo TEC-8521E - Serie N° 01794 t
Total 21,835,000 .. / |
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2.6.1.09 Equipos de salud y laboratorio
it} Equipo @ instrumental médico quirdrgico
03 Equipo & instrumental cirugia cardiovascular
LICUADORA MARCA ARNO 3,1 LTS COLOR NEGRO DE 15 06/08/2020 AC 12008-700-90-3761 | 1 518.000 518000] + | osi0s2020 10 A
VELOCIDADES 1000 WATTS DE POTENCIA - Marca ARNO - Modelo power
max 1000 - Serie N° 012949411
Total 518.000
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26.1.12 Muebles y Enseres
o1 Mobiliario y enseres de oficina
04 Armarios
ARMARIO DE MADERA COLOR NATURAL, CON TRES 10082020 | AC 12008-700-90-3763 | 1 350.000 350000 | + | 1omezozo | 10 A
COMPARTIMENTOS - Marca SIN MARCA - Modelo no se visualiza -
Sere N° no se visualiza
09 Escritorios
ESCRITORIO ENCHAPADO COLOR NATURAL DE 1.55 X 96 CMTS CON | 1000812020 | AC 12008-700-90-3762 | 1 450.000 450000 | + | +1om0siz020 10 A
TRES CAJONES - Marca  SIN MARCA - Madelo no se visualiza - Serie
Ne sin sefig
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2.6.1.12 Muebles y Enseres
01 Mobiliario y enseres de oficina
19 Sillas
SILLA CON ESTRUCTURA META CON RESPALDERA TAPIZADO COLOR 10/08/2020 AC 12008-700-90-3764 1 120.000 120000 | 10/08/2020 1
NEGRO-Marca  SIN MARCA - Modelo no se visualiza - Serie N* sin serie
SILLA CON ESTRUCTURA META CON RESPALDERA TAPIZADO COLOR 10/08/2020 AC 12008-700-90-3765 1 120.000 120000 | 10/08/2020 1l
NEGRO-Marca  SIN MARCA - Modelo na se visualiza - Serie N° sin serie
SILLA CON ESTRUCTURA META CON RESPALDERA TAPIZADO COLOR 10/08/2020 AC 12008-700-90-3766 1 120.000 120,000 | . 10/08/2020 1C
NEGRO-Marca  SIN MARCA - Modelo no se visualiza - Serie N° sin serie
SILLA COM ESTRUCTURA META CON RESPALDERA TAPIZADO COLOR 10/08/2020 AC 12008-700-90-3767 1 120,000 1200000 | . 10/08/2020 1(
NEGRO-Marca  SIN MARCA - Modelo no se visualiza - Serie N° sin sefie
SILLA CON ESTRUCTURA META CON RESPALDERA TAPIZADO COLOR 10/08/2020 AC 12008-700-90-3768 1 120,000 120,000 | . 10/08/2020 1l
NEGRO-Marca  SIN MARCA - Modelo no se visualiza - Serie N° sin serie
SILLA CON ESTRUCTURA META CON RESPALDERA TAPIZADO COLOR 10/08/2020 AC 12008-700-90-3769 1 120.000 120,000 | . 10/08/2020 1
NEGRO-Marca  SIN MARCA - Modelo no se visualiza - Serie N° sin serie
SILLA CON ESTRUCTURA META CON RESPALDERA TAPIZADO COLOR 10/08/2020 AC 12008-700-90-3770 1 120.000 120,000 | 10/08/2020 1l
NEGRO-Marca  SIN MARCA - Modelo no se visualiza - Serie N* sin serie
SILLA CON ESTRUCTURA 10/08/2020 7A2008-700-50-3771 [ 1 120.000 120000 & | 10820 | 1
NEGRO - Marca /
SILLA CON ESTRUCT] 12008-700-90-3772 | 1 120.000 120000 + | 10082020 | 1€
NEGRD - Marca
Hronegl

\o? s
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Minsteriode
SALUD PUBLICA
Y BIENESTAR SOCIAL

MOVIMIENTO DE BIENES DE USO Hojah®  2de 2

Impreso 10/08/2020 01:40:24 p.m.

Movimiento N°
E.C.-04 (1) DEPENDENCIA REMITENTE (9) DEPENDENCIA RECEPTORA
ENTIDAD 2) 1?” Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN O MOVIMIENTO (8) ENTIDAD
UNIDAD JERARQUICA (3)| 02 | Viee Ministerio de Rectoria y Vigilancia de la Salud (Decreto N*3577/2020) ] —— ALTA UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION (4) [4492 | SAN PEDRO ( SANTA ROSA DEL AGUARAY) BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA 5) | 05 | Hospital Santa Rosa del Aquaray (2* R.S. San Pedro) CONPRA DEPENDENCIA
D DONACIONES
AREA ©) T TRASPASO AREA
LUGAR m RM........ REPARACION MAYOR LUGAR
_ ESPEC]ALIZAC (14) INSTRUMENTO
=i ION (12) o ) =
CUENTA E = ||\ DESCRIPCION 2 2 | VALOR UNITARIO - 4
(10) 418 |8 (13) 3 = (17) g1
= = = FECHA TIPO N° = E 2
513 |3 g 3 2
“ E = ool =
= = :
26412 Muebles y Enseres
0 Mobiliario y enseres de oficina
19 Sillas ; A
SILLA CON ESTRUCTURA META CON RESPALDERA TAPIZADO COLOR |  10/08/2020 | AC 12008-700-90-3773 | 1 120.000 128000 | 7 1 1010812020 1t
NEGRO-Marca  SIN MARCA - Modelo o se visualiza - Serie N* sin e = | :
numero de serie
SILLA CON ESTRUCTURA META CON RESPALDERA TAPIZADO COLOR | 1010872020 | AC 12008-700-00-3774 | 1 120.000 120000 + | 1omeo0 | 1
NEGRO-Marca  SIN MARCA - Modelo no se visualiza - Sene N° sin serie
SILLA CON ESTRUCTURA META CON RESPALDERA TAPIZADO COLOR 10/08/2020 AC 12008-700-90-3775 1 120,000 120,000 . 10/08/2020 1
NEGRO-Marca  SIN MARCA - Modelo no se visualiza - Serie N°® sin serie
SILLA ESTRUCTURA METAL CON RESPALDERA, TAPIZADO COLOR 10082020 | AC 12008-700-90-3776 | 1 120.000 120000 , | sjome2020 | 1
NEGRO-Marca  SIN MARCA - Modelo no se visualiza - Serie N° sin
numero de serie
Total 1.560.000

" ey ‘. L'.'-'_PO
i

F&f‘nﬁ-u_ ENDEN
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\LIEFE
ENTIDAD RECEPTORA(25)




Mimstorie de
SALUD PUBLICA
Y BIENESTAR SOCIAL

HojaN* 1de 1
Impreso 20/08/2020 12:54:55 p.m.

MOVIMIENTO DE BIENES DE USO

Movimiento N°

F.C.-04 (1) DEPENDENCIA REMITENTE (9) DEPENDENCIA RECEPTORA
ENTIDAD (2) ”'s 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) B iiicsi ALTA UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION {4) | 4492 | SAN PEDRO ( SANTA ROSA DEL AGUARAY) Buwoe  BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA 5| 05 | Hospital Santa Rosa del Aquaray (2° R.S. San Pedra) CMPRA DEPENDENCIA
DONACIONES :
AREA (6) T TRASPASO AREA
LUGAR ] RM......  REPARACION MAYOR LUGAR
__ |ESPECIALIZAC (14) INSTRUMENTO _
£ | WR & & o | FEcaoe |2 8
< = = E=] (=]
cueNtA | E [ « | & DESCRIPCION 8 o | vaorunmario | vaorTota [ S | MCORP g | = E
{10) i o =] (13) < =1 1) 18) 2 0 x| 5
al2 |8 FECHA | TIPO Ne 2 = © | MOVIMIENTO | S | £ E
@ = g | [=] =T w 20 = o =
=l = = & o (20) = =}
= = =
<L =<
26.1.12 Muebles y Enseres
01 Mobiliario y enseres de oficina
05 Aires acondicionados
AIRE ACONDICIONADO SPLIT MARCA TOKIO  DE 24000 BTU - Marca 20082020 | AC 12008-700-00-3784 | 1 1,640,000 1.640.000 | . 20/08/2020 10
TOKYO - Modelo AAPOEAM13-24CHR - Serie N* 003985345
Total 1.640.000

OBSERVACION actualizacion de inventario
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JEFE DE DEPENDENCIA
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Ministeriede

SALUD PUBLICA

Y BIENESTAR SOCIAL
IE D ]E D HojaN® 1de 1
MOV' M NTO E B NES E U SO Impreso 19/08/2020 09:20:43 a.m.
Movimiento N*
F.C.-04 {1) DEPENDENCIA REMITENTE (3) DEPENDENCIA RECEPTORA
ENTIDAD 2) ":U 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) Baidsins ALTA UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION (4) | 4492 | SAN PEDRO ( SANTA ROSA DEL AGUARAY) BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA 5) | 05 | Hospital Santa Rosa del Aguaray (22 R.S. Sen Pedro) SOMERA DEPENDENCIA
DONACIONES E
AREA (8) TRASPASO AREA
LUGAR ] REPARACION MAYOR LUGAR
__ |ESPECIALIZAC {14) INSTRUMENTO _
£ | N2 5 & . | FecwaDe |2 8
= 5 pirang . B [+ M's
cUeNtA | B | - | DESCRIPCION g O | VALORUNITARID | VALORTOTAL | & Wcore. 12 | zE
o | o =t 13 < = S o SR|¥I
(10) gl 8|8 (13) " g (1 (18} % s oy
alel|l& FECHA TIPO N 2 E @ | MOVIMIENTO | 5 T =
AR S 3 B I -
2| 2|2 = o B
< <<
26.1.12 Muebles y Enseres
o Mobiliario y enseres de oficina
04 Armarios
ARMARIO DE COLOR BLANCD CON DOS PUERTAS BATIENTES -Marca | 19/0812020 | AC 12008-700-90-3783 | 1 450.000 450000 | + 1910812020 10
SIN MARCA - Modelo no se visualiza - Serie N° sin serie
Total 450,000

OBSERVACION actualizacion segln verificacion in-situ
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Ministeno de
SALUD PUBLICA
Y BIENESTAR SOCIAL

MOVIMIENTO DE BIENES DE USO

Hoja N°

1de 1 2
Impreso 04/08/2020 08:04.:41 a.m.

Movimiento N° / Py s C’B
F.C.- 04 (1) DEPENDENCIA REMITENTE {9) DEPENDENCIA RECEPTORA S’(:
ENTIDAD (2) I‘:-U Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social ORIGEN O MOVIMIENTO (8) ENTIDAD f f Z 3 B " L
UNIDAD JERARQUICA | (3) | 02 | Vice Ministerio de Rectoria y Vigilancia de la Salud (Decreto N°3577/2020) ALTA UNIDAD JERARQUICA ; . bl A .
REPARTICION (4) | 4492 | SAN PEDRO ( SANTA ROSA DEL AGUARAY) BAJA REPARTICION HET T G
DEPENDENCIA (5) | 05 | Hospital Santa Rosa del Aguaray (2* R.S. San Pedro) COMPRA DEPENDENCIA & \
2 DONACIONES : R
AREA %) TRASPASO AREA - f/‘-_etdm i
LUGAR (7) REPARACION MAYOR LUGAR £ iz
__ [ESPECIALIZAC (14) INSTRUMENTO e _
£ ION (12) =y o == FECHADE | = 8
< : =Y == = 5 oo
CUENTA e | = | o= DESCRIPCION 3 2 | vaorunmaro | vaortotaL | S| MNORP 12 | = 2
(10) 3|8 |8 = FECHA | TIPO N 2 = Hh (18) S | movimiento |3 | 2 £
8| E | 5§ g = > e |82
2| 2|2 2 3 @) |Z s
= =
= =
2.6.1.12 Muebles y Enseres
01 Mobiliario y enseres de oficina
05 Aires acondicionados
AIRE ACNDICIONADO SPLIT 24000BTU - Marca SPEED - Modelo 04/08/2020 AC 12008-700-90-3755 1 1.640.000 1.640.000 | + 04/0B/2020 10 A
SAA24B50H - Serie N° SN COMP A11745187702W00523 EVAP.
B19587702N0050
AIRE ACNDICIONADO SPLIT 36000BTU - Marca GOODWEATHER - 04/08/2020 AC 12008-700-90-3756 1 5.600.000 5.600.000 | + 047082020 10 A
Modelo GW-36PT - Serie N° SN COMP. NO SE VISUALIZA EVAP.
63299964339
12 Bancos
BANCO DE MADERA CON RESPALDERA 2.50 MTS DE LARGO GRABADO 04/08/2020 AC 12008-700-90-3757 1 1.200.000 1.200.000 | + D4/0B/2020 10 A
EL LOGO DE COOPERATIVA KOEJU EN LA RESPALDERA - Marca
SIN MARCA - Modelo MO SE VISUALIZA - Serie N* SIN N° DE SERIE
BANCO DE MADERA CON RESPALDERA 2.50 MTS DE LARGO GRABADO 04/08/2020 AC 12008-700-90-3758 1 1.200.000 1.200.000 | 4 04/08/2020 10 A
EL LOGO DE COOPERATIVA KOEJU EN LA RESPALDERA - Marca
SIN MARCA - Modelo MO SE VISUALIZA - Serie N® SIN NURO DE SERIE )
Total 9.640.000 N 7




Ministerie e = GOBIERNO r
m NACIONAL : /

%@u}% SALUD PUBLICA
325/ Y BIENESTAR SOCIAL ela e,
HojaN®  1de 1
MOVIMIENTO DE BIENES DE USO i
Movimiento N°
F.C-04 (1) DEPENDENCIA REMITENTE (9) DEPENDENCIA RECEPTORA
ENTIDAD (2) "‘f Ministerio de Salud Publica y Bienestar Sacial ORIGEN O MOVIMIENTO (8) ENTIDAD
UNIDAD JERARQUICA | (3) | 02 [ Vice Ministerio de Rectoria y Vigilancia de la Salud (Decreto N°3577/2020) Aoo. ALTA UNIDAD JERARQUICA
REPARTICION (4) | 10 | 3* REGION SANITARIA CORDILLERA =T BAJA REPARTICION
DEPENDENCIA ) | 05 | centro de Salud de Atyra (3° R. S. Cordillera) Conveee - COMPRA DEPENDENCIA
: D DONACIONES
AREA i Towwn  TRASPASO AREA
LUGAR ) RM.....  REPARACION MAYOR LUGAR
__ [ESPECIALIZAC (14) INSTRUMENTO _
| N2 oy & FECHADE |2 &
= = =) k [=}
CUENTA El « | « DESCRIPCION g 2 | VALOR UNITARIO VALORTOTAL | = | MNCORP. (2 [ =8
(10) i|g |8 (13) o g (17 (18) g ° S5 8O
3|l 2|8 FECHA TIPO Ne 5 E & |movmiEnTo | S | & =
213 |2 e |3 o (2 |58
= = =
=< <<
2.6.1.12 Muebles y Enseres
04 Mabiliarios y Enseres de Cocina y Comedor
16 Hornos de cocina
HORNO ELECTRICO.- - Marca MUELLER - Modelo DELIGCI - Serie 07/0972020 | AC 12008-210-50-0173 | 1 700.000 700000 | + | o7oomo20 | 10
N° 6010740111803039274
HORNO ELECTRICO.- - Marca MUELLER - Modelo DELICCI - Serie 07/09/2020 | AC 12008-210-50-0174 | 1 700.000 700000 | + | oviosizoza | 10
N°® 6010740111803039270 A
Total 1.400.000 / “\ s
"DEPENDENCIA

A) RECEPTORA(25)




f;"_;\ B i
[gf‘g;é- ¥ENEETAR Sac1AL Impresion 06/07/2020 07:50:06
- HOJA DE COSTOS DE INVERSIONES
CONTROL DE ETAPAS DEL PROCESO DE CONSTRUCCION
Lugar Laboratorio Central de Salud Publica (1) Hojane 1 (2)
E.C.-09 (3) Liquidacién de costos administrativos (4) Importe de |a contruccion adquirida (5)
ENTIDAD 12 Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social Por materiales............. ....Gs. 0 Por Contruccion........... Gs. 0
UNIDAD JERARQUICA |02 |Vice Ministerio de Rectoria y Vigilancia de la Por manos de obra......... Gs. 0 Por Instalacion gral......Gs. 0
REPARTICION 06 [Laboratorio Central de Salud Publica
Por pagos indirenctos.....Gs. 0 Por Equipam, gral......... Gs. 0
DEPENDENCIA
Costo Total Gs. 268.272.770 v 2 i £
AREA alor Total Gs 268.272.770
7
(6) (7) (8)
Cuenta 26.3 Bienes de Uso por Incorporar Fecha de iniciacion  19/11/2019
SubCuenta 01 Obras en Ejecucion il Contralacion y Puesta en Marcha de Laboratorio Tipo Il de Fecha de terminacj i
-y Biotecnologia
Proyecto N° Cpnlra!acii‘al_w y Puesta en Marcha de Laboratorio Tipo Il de
Biotecnologia
= &
= INSTRUMENTO (10 S | [
e (10) CERTIFICACION \_.‘_‘; 5 Recdvclhy pi O /
= N° PROCESO DE LOS CERTIFICADOS DE OBRAS (12)° FURNN{z100 &/
W | FECHA [TIPO| N PROVEEDOR (11) \\
= s g
Certificado Basico N°4, correspondiente a la Obra Construccion y Puesta en Marcha del “‘“‘Cﬁ .
ALFA & OMEGA SA Laboratorio Tipo Il de Biotecnologia, Organismo Financiador Focem seguin contrato N°109/2018
1 | 03/06/2020 | FC | 766 2 Certific. Basico N°4 Monto del Certif. 335.340.963 268.272.770
CONSTRUCTORA s
Desc. Anticipo  67.068.193
Total a Facturar 268.272.770
() (14) TOTALES 268,272.770

GUNLALI

COURBPONDE A OBULALRO NES DE BITLCUD BLAL 2020 A~ i

Contador de costos (15) Fiscalizador de Obras (16

ROBERTO VERA VIERGI
inagniers Clvil




7 o SALUD B
I t*-r?:j YB!ENGSHR wcm. HOJA DE COSTOS DE INVERSIONES Impresion 05/08/2020 01:46:05

CONTROL DE ETAPAS DEL PROCESO DE CONSTRUCCION

Lugar USF Paso Barreto - Concepcion (1) Hojan® 1 (2)
F.C.-09 (3) Liquidacién de costos administrativos (4) Importe de la contruccion adquirida (5)
ENTIDAD 13‘ Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social Por materiales............. ....Gs. 0 Por Contruccion........... Gs. 0
UNIDAD JERARQUICA 01 [Ministro Por manos de obra......... Gs. 0 Por Instalacion gral......Gs. 0
REPARTICION 01 |Direccion General de Gabinete
Por pagos indirenctos.....Gs. 0 Por Equipam. gral.........Gs. 0
DEPENDENCIA 11 |UNIDAD DE GESTION DEL PROGRAMA (UGP-PDIT)
Costo Total Gs.
AREA UNIDAD DE GESTION DEL PROGRAMA (UGP-PDIT) WIRIEPE S maiRLeRe Viskie Yokl O bbbt
(6) " 8)
Cuenta 26.3 Bienes de Uso por Incorporar Fecha de iniciacion 06/12/12019 ...
: ‘e Fecha de terminacio
SubCuenta 01 Obras en Ejecucion Obra Ejecucion ylo Rehabilitacion de Obras Civiles de USF —
Proyecto N° Ejecucion ylo Rehabilitacion de Obras Civiles de USF de
Concepeion
y INSTRUMENTO (10
o i (19) CERTIFICACION
= N° PROCESO DE LOS CERTIFICADOS DE OBRAS (12)
”,_" FECHA |TIPO| N° PROVEEDOR (11)
Certificado N° 5
RITTER "Ejecucion y/o Rehabilitacién de Obras Civiles de Unidades de Salud Familiar de Concepcion”
6 |31/07/2020 [ FC | 1716 | ~ NSTRUCCIONES SRL 8 Segun Contrato N° 7512019 i1 200
Localidad: USF PASO BARRETO i
\ ~ (14) TOTALES 149.781.299

(ORLEMON DE A OBUCACIONEL ML BIERUGO FSCAL 2020. .

I:‘amenlaPn[ imanial de! &ctivo Filo '{.e-pr'amentﬂ Patmorfia b MtlvaFiio
rio de Salyd Pdbliza y Biennstar Sacial...... Dirsccidn.de Contapilidad
JEFE DE PATRIMONIO (17) Ginsierio de SDirectorA Biniasstratiio (18)




o

,z‘é}; A N
WLy VERNETAR SaEAL HOJA DE COSTOS DE INVERSIONES Ll bl
CONTROL DE ETAPAS DEL PROCESO DE CONSTRUCCION
Lugar USF Roberto L Pettit - Concepcion (1) HojaN® 1 (2)
F.C.-09 (3) Liquidacion de costos administrativos (4) Importe de la contruccién adquirida (5)
ENTIDAD 12 Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social Por materiales............ ...GS. 0 Por Contruccion........... Gs. 0
UNIDAD JERARQUICA (01 [Ministro Por manos de obra......... Gs. 0 Por Instalacion gral......Gs. 0
REPARTICION 01 |Direccion General de Gabinete
Por pagos indirenctos.....Gs. 0 Por Equipam. gral.........Gs. 0
DEPENDENCIA 1 |UNIDAD DE GESTION DEL PROGRAMA (UGP-PDIT)
Costo Total Gs.
AREA UNIDAD DE GESTION DEL PROGRAMA (UGP-PDIT) A g Hiiries Se b
(6) 0 (8)
Cuenta 26.3 Bienes de Uso por Incorporar Fechade iniciacion ~ 06/12/2019
iecuci Fecha de terminaci
SubCuenta 01 Obras en Ejecucion Obra Ejecucion ylo Rehabiltacion de Obras Civiles de USF kit il
Proyecto N° Ejecuciéqufo Rehabilitacion de Obras Civiles de USF de
Concepcion
—_ INSTRUMENTO (10)
i CERTIFICACION
= N° PROCESO DE LOS CERTIFICADOS DE OBRAS (12)
E FECHA |TIPO| N° PROVEEDOR (11)
Certificado N° 5
RITTER “Ejecucion y/o Rehabilitacion de Obras Civiles de Unidades de Salud Familiar de Concepcion”
6 |31/07/2020 | FC | 1718 | ~oNSTRUCCIONES SRL 4 Segtin Contrato N° 80/2019 B2t
Localidad: USF ROBERTO L. PETTIT
(14) TOTALES 86.234.812

(006ES1ONDE NOBUGAIONES TEL EEROICIO TR(CAL 2020 A/
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'JL. /f ‘l' I’EIEMESTQR SACiAL

HOJA DE COSTOS DE INVERSIONES
CONTROL DE ETAPAS DEL PROCESO DE CONSTRUCCION
Lugar USF Zanja Cué - Concepcion

Impresion 05/08/2020 01:52:32

(1) HojaN° 1 (2)

F.C.-09 (3) Liquidacion de costos administrativos (4) Importe de la contruccién adquirida (5)
ENTIDAD 12 IMinisterio de Salud Publica y Bienestar Social Por materiales............ ... Gs. 0 Por Contruccion........... Gs. 0
UNIDAD JERARQUICA 01 |Ministro Por manos de obra......... Gs. 0 Por Instalacion gral......Gs. 0
REPARTICION 01 |Direccion General de Gabinete e
Por pagos indirenctos.....Gs. 0 Por Equipam, gral.........Gs. 0
DEPENDENCIA 11 |UNIDAD DE GESTION DEL PROGRAMA (UGP-PDIT)
AREA UNIDAD DE GESTION DEL PROGRAMA (UGP-PDIT) SRR RARH8 Valor Total Gs. 23.322.318
(6) i (8)
Cuenta 26.3 Bienes de Uso por Incorporar Fecha de iniciacion 06/12/2019 .
: S Fecha de t i i
SubCuenta o Obras en Ejecucion Obra Ejecucitn ylo Rehabilitacion de Obras Civiles de USF it
Proyecto Ne | Ejecucion y/o Rehabilitacion de Obras Civiles de USF de
Concepcion
s INSTRUMENTO (10
o 110) CERTIFICACION
= N° PROCESO DE LOS CERTIFICADOS DE OBRAS (12)
“,_J FECHA |TIPO| N° PROVEEDOR (11)
Certificado N° 4
RITTER "Ejecucion y/o Rehabilitacion de Obras Civiles de Unidades de Salud Familiar de Concepcion”
5 [31/07/2020 | FC | 1714 | coNSTRUCCIONES SRL 4 Segtin Contrato N° 84/2019 23322318
Localidad: USF ZANJA CUE
\'D (14) TOTALES 23.322.318

(0e0poDE A DBUEALOLES ML EjTL G0 Tl CAL z.oz)oj{

e\costos (15)
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Hurws me
| g‘. SALUD PUBLICA,

Impresion 16/04/2020 12:25:02

S5 Y BIENESTAR SOCIAL

X7 HOJA DE COSTOS DE INVERSIONES
CONTROL DE ETAPAS DEL PROCESO DE CONSTRUCCION
Lugar USF-ltakyry-Alto Parana y Caaguazu
F.C.-09 (3) Liguidacién de costos administrativos (4) Importe de la contruccién adquirida (5)
ENTIDAD 12 |Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social Por materiales............. ....GS. 0 Por Contruccion........... Gs.
UNIDAD JERARQUICA 01 [Ministro Por manos de obra......... Gs. 0 Por Instalacion gral......Gs.
REPARTICION 03 |Direccion General de Administracion y Finanzas(Nivel -
Por pagos indirenctos.....Gs. 0 Por Equipam. gral.........Gs.
DEPENDENCIA 11 JUNIDAD EJECUTORA DE PROYECTOS (UEP - DGAF)
Costo Total Gs.
AREA UNIDAD EJECUTORA DE PROYECTOS (UEP - DGAF) i o 12784000 Valor Total Gs.
(7)
(6)
Cuenta 26.3 Bienes de Uso por Incorporar Fecha de iniciacion
: . Fecha de terminaci
SubCuenta 01 Obras en Ejecucion Obra Ejecucion y/o Rehabilitacion de Obras Civiles de USF sl
Proyecto Ne | Ejecucion y/o Rehabilitacion de Obras Civiles de USF de Alto
Parana y Caaguazu

Zis INSTRUMENTO (10

o 9 CERTIFICACION

= N° PROCESO DE LOS CERTIFICADOS DE OBRAS (12)

W | FECHA |TIPO| N° PROVEEDOR (1)

Certificado de Obra N° 03
EMP.PYA.DE :
3 |28/02/2020 | FC | 485 | ING.CONTRUCTORA 3 s TRl OF Bhami 137.945.636
RS MEARGER Unidad de Salud Familiar Itakyry A
\| | 137.945.636

(14) TOTALES

(oBREsPORNE A-DBUCALONEY BEL ElgRid Rth 8020 . /\( |
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Fiscarizador,f(omas (16)
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Director Administrativo (18)




?‘l PIBLICA

L P HOJA DE COSTOS DE INVERSIONES e
CONTROL DE ETAPAS DEL PROCESO DE CONSTRUCCION
Lugar USF Minga Pora- Alto Parana y Caaguazt (1) HojaN® 1 (2)

F.C.-09 (3) Liguidacién de costos administrativos (4) Importe de la contruccién adquirida (5)
ENTIDAD 12 |Ministerio de Salud Publica y Bienestar Social Por materiales........... ....Gs. 0| |PorContruccion........ Gs. 0
UNIDAD JERARQUICA  [01 |Ministro Por manos de obra......... Gs. 0 Por Instalacion gral......Gs. 0
REPARTICION 03 |Direccion General de Administracion y Finanzas(Nivel

Por pagos indirenctos.....Gs. 0 Por Equipam. gral.........GS. 0
DEPENDENCIA 11 |UNIDAD EJECUTORA DE PROYECTOS (UEP - DGAF)
AREA UNIDAD EJECUTORA DE PROYECTOS (UEP - DGAF) Costo Total Gs. 60.745.485 Valor Total Gs. 60.745.485

) (7 (8)
Cuenta 26.3 Bienes de Uso por Incorporar Fecha de iniciacion 30/09/2019 ...
' : Fecha de terminaci

SubCuenta o1 Obras en Ejecucién Obra Ejecucion y/o Rehabiltacion de Obras Civiles de USF . o

Proyecto N° | Ejecucién y/o Rehabilitacion de Obras Civiles de USF de Alto

Parana y Caaguaz(
INSTRUMENTO (10

s s CERTIFICACION
= N° PROCESO DE LOS CERTIFICADOS DE OBRAS (12)
"'t" FECHA |TIPO| N° PROVEEDOR (11)

Certificado N° 03

} "Ejecucién y/o Rehabilitacion de Obras Civiles de Unidades de Salud Familiar de Alto Parana y

4 |06/03/2020| FC | 490 CON%%;{ﬂgﬁlfW 3 Caaguazu” 60.745.485

Contrato DGAF/UGP N° 33/2019

USF Minga Pora — CP N° 01/19

\ (14) TOTALES 60.745.485
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