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Fecha de Inspeccién: ‘ e Area | Unided i
20 Tube. 2oz ]| 3o | operativa [T ?egmlos Cngod:
Inspeccién realizada por: HQ vily ( ~ArQ6 Nombrg responsable unidad: HO TCP'Q 3231')1 (@)
Mg * FORMATO DE INSPECCION SUMINISTRO “BOTIQUIN TIPO A”
> Eak & N J .‘; .v’::" S e iy ”, 5 ! ' v, o F " I/ de
Elementos =~ - | Unidades , ?;7::::" | Vencimiento' Himpe Observaciones
SRR S G A B R L e fe e foDMMIAAY e T NO
Gasas limpias paquete Paquete X 20 1 ®) (o] /08 /ZE X
Esparadrapo de tela rollo de 4" Unidad 1 @) b? / 2628 X
Bajalenguas Paquete por 20 1 o) 05 / 260} X
Guantes de latex para examen Caja por 100 1 o) oy / 20} x
Venda eléstica 2 x 5 yardas Unidad 1 o 78 / ', /Z* X
Venda elastica 3 x 5 yardas {Unidad 1 ‘ :
O |78/o8/2y <
Venda elastica 5 x 5 yardas Unidad 1 6 .
08/e6 /24 X
Venda de algodén 3 x 5 yardas Unidad 1 o 3
o/og/2s5| X
Venda de algodén 5 x 5 yardas Unidad 1 @) o} / 2028 | X
Yodopovidona (jab6n guirdrgico) Frasco x 120 ml 1 O ¢ /07 /ZG X
Solucién salina 250 cc 6 500 cc Unidad 2 o o7/2025 | X
Termémetro de mercurio 6 digital Unidad 1 o) oz / 2022 | X
Alcohol antiséptico frasco por 275 ml |Unidad 1 ) 26/67/25| X
TOTAL 14
CONDICIONESGENERALES | ‘st 'l .No | ' OBSERVACIONES
¢El estuche o caja de Botiquin y la camilla se encuentra en buen
estado de orden y limpieza? )(
¢El botiquin y la camilla estan de facil acceso sin elementos que
lo obstruyan? X
- I o
Firma responsable inspeccion Firma responsable unitad operativa
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P W Hora: Area ! Unidad Localidad:

echa de Inspeccién: ik o

20 Jolio 2029 ] 3100 | operativa S L Pep dos GnQO-]-l va
Inspeccién realizada por: H ar |l] Ch r% Nombre responsable unidad H Dr‘(El a 12[ ’t“ 0O
FORMATO DE INSPECC!ON SUMINlSTRO “BOTIQUIN TIPO A”
S A adamiie Lo .| Fechade ' G T
Elementos  Unidades | Cantidad | ';m -1 Vencimiento | CUMPle _ Observaciones
; . R : e {DD/MMIAA) st | NnO 3 o

Gasas limpias paquete Paquete X 20 1 O 09 /08 /28 Y

Esparadrapo de tela rollo de 4" Unidad 1 O .1 ? /07 /25 X

Bajalenguas Paquete por 20 1 O 78 / o0 /Z< x

Guantes de latex para examen Caja por 100 1 ®) oY /Z_O'Z} X

Venda eléstica 2 x 5 yardas Unidad 1 O OS/ 7025 x

Venda eléstica 3 x 5 yardas Unidad 1 O 78 /0 y / 2d x

Venda eléstica 5 x 5 yardas Unidad 1 o) o8 / 6, /Z} X

Venda de algodén 3 x 5 yardas Unidad 1 O Z? /oq /Z) X

Venda de zigodén 5 x 5 yardas Unidad 1 6 o3 / ze26 | x

Yodopovidona (jab6n quirdrgico) Frasco x 120 ml 1 O 7 6/07 /Z gl x

Solucién salina 250 cc 6 500 cc Unidad 2 O 07/206 X

Termémetro de mercurio 6 digital Unidad 1 ® OZ/ 7o) X

Alcohol antiséptico frasco por 275 ml {Unidad 1 o 07_ 7026 | X

TOTAL 14
CONDICIONES GENERALES .8 | 'no | OBSERVACIONES

¢El estuche o caja de Botiquin y la camilla se encuentra en buen

estado de orden y limpieza? X

¢El botiquin y Ia camilla estan de facil acceso sin elementos que

lo obstruyan? X

fesponsable inspeccion Firma responsable unidad operativa
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