91512018

BE1-985-855595-5031607 20

661-305-866595-5031607 20

SECCION SEGUNDA
INFORMACION PUBLICA

Sisterna de Declaraciones Juradas - CGR

KRR AL

661-385-866598-504160720

e

DECLARACION JURADA DE INGRESOS BIENES Y RENTAS
LEY 27482

DATOS GENERALES DE LA ENTIDAD

ENTIDAD

DIRECCION

EJERCICHY PRESUPUESTAL

HOSPITAL HERMILIO VALDIZAN ATE

CARRETLRA CARRETER, CENTRAL KM 3.5 NRO, S/ SANTA AN AT IMA LIMAPERU SANTA ANTTA
LiMA LIMA

2018

DATDS GENERALES DEL DECLARANTE

DNI/CY

APELLIDO PATERNQ

APELLIDO MATERNO

NOMBRES

DN - (8332470
SALAS
COLORADO

NGCE

CPORTUNIDAD DE PRESENTACION

{Marcar conuna X ia correspondiente opcfén)

ALINICIO

ENTREGA PERIODICA
AL CESAR

DECLARACION DEL PATRIMDNIOQ

RUBROS DECLARADOS SECTOR POBLICC SECTOR PRIVADO TOTALSL
INGRESOS MEMSUALES * ; 5,000.00 H 0co 5.00000
BIENES *~ "21.750.00
OTROS *** Q.06

Nota:
* lncorpora ef tetal del rubro | de fa Seccion Primera
' Incorpora el total del valor de los rubres 1 y 11 de fa Secclén Primera
*** Incorpora el total del valor de los rubros 1V y V de 1a Seccidn Primera
QTRA INFORMACION QUE CONSIDERE EL OBLIGADQ TOTALS/

https:/fapps1.contraloria gob. pe/ddjj/Declaracion_Enviar_OGA.aspx

414
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