DJP-034568 DE LA REPUBLICA DOMINICANA
DECLARACION JURADA DE PATRIMONIO
(Ley 311-14)
Funcionario : CRISTINA ALMONTE DEOGRACIA
Cargo : ENCARGADA DE COMPRAS DEL HOSPITAL MUNICIPAL DE ENGOMBE
Institucion : SERVICIO NACIONAL DE SALUD

Fecha Designacion

CAMARA DE CUENTAS

: 01-05-2022

SECCION 1. DATOS PERSONALES Y FAMILIARES

Tipo de Declaracién : RECTIFICATIVA
RECTIFICATIVA, ID: 34567

1.1. Datos personales de declarante

Cédula S ko ok K ok ok % Pasaporte S sk ko ok K ok ok ok
Primer nombre : CRISTINA Segundo nombre

Primer apellido : ALMONTE Segundo apellido : DEOGRACIA
Fecha de nacimiento :15-03-1994 Lugar de nacimiento : SANTO DOMINGO
Nacionalidad : DOMINICANA Sexo : FEMENIMO

Estado civil : SOLTERO/A Tipo comunidad Conyugal

Régimen matrimonial :

Profesién : CONTADURIA

Domicilio (calle)
Apartamento
Apartado postal
Teléfono

Fax

:************
:************
:************
:************

<ok sk sk sk sk sk sk sk ok sk sk %

Ndmero

Sector, barrio, urb. res.

Domicilio profesional
Celular

Correo electrénico

:************
:************
:************
:************

< okosk sk sk sk sk ok sk ok sk sk ok

Domicilio donde recibir notificaciones . s s s s & # % % % * *

1.2. Antecedentes laborales

Institucion Laboral Fecha Entrada Fecha Salida Cargo Descripcion Cargo

Las informaciones suministradas en este formulario deben consistir en datos actualizados a la fecha de presentacion y
estar soportadas con los documentos correspondientes
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DJP-034568

CAMARA DE CUENTAS
DE LA REPUBLICA DOMINICANA

DECLARACION JURADA DE PATRIMONIO
(Ley 311-14)

Fecha Entrada
12-2019

Institucion Laboral
HOSPITAL MUNICIPAL DE ENGOMBE

Fecha Salida
06-2022

CONTADOR (A)

Cargo Descripcion Cargo
EVALUAR Y

SUPERVISAR
PROCESOS DE
COMPRAS Y
CONTRATACIONES.

1.3. Datos personales del/la conyuge o compaiero/a

No aplica

1.4. Datos de los ascendientes

Nombres del padre : RAFAEL OSVALDO ALMONTE
Domicilio S ko ok K ok ok %

Vive Sl

Nombres de la madre : MERCEDES DEOGRACIA GERONIMO
Domicilio
Vive Sl

<ok sk sk sk sk sk sk sk ok sk sk ok

Cédula padre

Pasaporte

Cédula madre

Pasaporte

<ok sk sk ok ok sk ok ok ok ok sk ok

<ok sk sk sk sk ok sk ok sk sk ok

<ok sk sk ok ok sk ok ok ok ok sk ok

<ok sk sk sk sk ok sk ok sk sk ok

1.5. Datos de los/as descendientes

No aplica

1.6. Hermanos/as

Cédula Nombres AR
nacimiento
LEONEL ALMONTE 09-05-1996
DEOGRACIA
k ok ok sk sk sk
VIRGILIO ALMONTE 04-01-1991
DEOGRACIA

L S S S S

SECCION 2. BIENES INMUEBLES Y MUEBLES

Entidad donde labora

INNOVACION

SISTEMA DE
ATENCION A
EMERGENCIAS Y
SEGURIDAD 911

ALMACENISTA

Descripcion Cargo

SUPERVISAR QUE
EL PROCESO DE
ALMACEN SE
CUMPLA.

VELAR POR LA
BUENA SALUD
DEL PACIENTE.

Las informaciones suministradas en este formulario deben consistir en datos actualizados a la fecha de presentacion y

estar soportadas con los documentos correspondientes
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CAMARA DE CUENTAS
DE LA REPUBLICA DOMINICANA

DECLARACION JURADA DE PATRIMONIO
(Ley 311-14)

DJP-034568

2.1. Inmuebles
No aplica

2.2. Vehiculos de motor
No aplica

2.3. Armas de fuego y otras
No aplica

2.4. Otros bienes muebles
No aplica

2.5. Bienes suntuarios
No aplica
SECCION 3. PRODUCTOS AGROINDUSTRIALES Y SEMOVIENTES

3.1. Detalle de patrimonio en semovientes (crianza de animales)
No aplica

3.2. Detalle de patrimonio en productos agroindustriales

No aplica

SECCION 4. DE LAS SUCESIONES Y DONACIONES

4.1. Derechos sobre sucesiones y donaciones

No aplica

SECCION 5. OTROS ACTIVOS NACIONALES E INTERNACIONALES
5.1. Informacion sobre productos bancarios

Nombre

Institucion Pais No. Cuenta Ti Tipo Cuenta Moneda Valor
itulares
BANCO DE REPUBLICA CRISTINA CUENTA DE PESO 3,318.86
RESERVAS DE LA DOMINICANA ALMONTE AHORROS  DOMINICANO
REPUBLICA * ok ok ok ok % DEOGRACIA
DOMINICANA
(BANRESERVAS)

Las informaciones suministradas en este formulario deben consistir en datos actualizados a la fecha de presentacion y
estar soportadas con los documentos correspondientes
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DJP-034568

Institucion

BANCO DE
RESERVAS DE LA
REPUBLICA
DOMINICANA
(BANRESERVAS)

ASOCIACION
POPULAR DE
AHORROS Y
PRESTAMOS

ASOCIACION
POPULAR DE
AHORROS Y
PRESTAMOS

Pais

REPUBLICA
DOMINICANA

REPUBLICA
DOMINICANA

REPUBLICA
DOMINICANA

CAMARA DE CUENTAS
DE LA REPUBLICA DOMINICANA

DECLARACION JURADA DE PATRIMONIO
(Ley 311-14)

No. Cuenta

& %k sk ok sk ok

ok sk ok sk sk

& %k sk ok ok ok

Nombre
Titulares

CRISTINA
ALMONTE
DEOGRACIA

CRISTINA
ALMONTE
DEOGRACIA
Y MERCEDES
DEOGRACIA

CRISTINA
ALMONTE
DEOGRACIA

Tipo Cuenta

CUENTA DE
AHORROS

CUENTA DE
AHORROS

CUENTA DE
AHORROS

Moneda Valor
PESO 263,413.65
DOMINICANO
PESO 198,311.63
DOMINICANO
PESO 16,903.21
DOMINICANO

5.2. Certificados de inversion

No aplica

5.3. Capital invertido

No aplica

5.4. Cuentas por cobrar

No aplica

SECCION 6. EMBARGOS U OPOSICIONES

6.1. Activos sujetos de embargo u oposiciones

No aplica

SECCION 7. INGRESOS

7.1. Ingreso por salario

Declarante y/o
cényuge

CRISTINA
ALMONTE
DEOGRACIA

Institucion

HOSPITAL
MUNICIPAL DE
ENGOMBE

Moneda

Monto Salario Deducciones
de ley

PESO DOMINICANO

Bruto

30,000.00

1,798.00

Otras
deducciones

Monto Salario
Neto

0.00 0.00

Las informaciones suministradas en este formulario deben consistir en datos actualizados a la fecha de presentacion y
estar soportadas con los documentos correspondientes
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CAMARA DE CUENTAS
DE LA REPUBLICA DOMINICANA

DECLARACION JURADA DE PATRIMONIO
(Ley 311-14)

DJP-034568

7.2. Ingresos varios
No aplica

7.3. Ingresos por membresias en juntas o consejos administrativos
No aplica

SECCION 8. PASIVOS
8.1. Préstamos u otros pasivos (deudas)

Tipo de deuda Tipo o No. Fecha origen Titular(es) Institucion o Moneda Monto Sal_do
Documento deuda persona acreedora pendiente
PERSONALES 27-09-2021 CRISTINA BANCO DE PESO 50,000.00  17,989.93
ALMONTE RESERVAS DE LA DOMINICA
* R R KKK DEOGRACIA REPUBLICA  NO
DOMINICANA
(BANRESERVAS)
SECCION 9. GASTOS
9.1. Gastos varios
Tipo de gasto Moneda Monto
GASTOS POR ALIMENTACION PESO DOMINICANO 6,000.00
SECCION 10. POLIZAS DE SEGUROS
10.1. Detalles de pdlizas de seguros
Institucion aseguradora No. de poliza Fecha Bien asegurado Moneda Monto asegurado
SEGURO NACIONAL DE .ok 05-03-2019 PESO 912.00
SALUD DOMINICANO

Las informaciones suministradas en este formulario deben consistir en datos actualizados a la fecha de presentacion y
estar soportadas con los documentos correspondientes
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