
Hospital Regional Jos6 Maria Cabral y Bhez
Unidad Operativa de Compras y Contrataciones.

CERTIFICACION DE EXISTENCIA DE FONDO

REQUERIMIENTO: UNIDAD DE APERTT.IRA DE CoMPRAS

REQUERIMIENTO: IJNTDAD DE APERTURA DqToMPRAS

/FECHA: l0 DE MAYO DEL2022

Yo, LICDA. ARELIS GARCIA VARGAS, en mi calidad de Administradora General del HOSPITAL
REGTONAL UNTVERSTTAR|O JOSE MARTA CABRAL y BAEZ (HJMCB).

CERTIFICO:

Que esta Administraci6n General cuenta con la debida apropiaci6n de fondos dentro del presupuesto
del presente afio2022, y hace la reserva de la cuota de compromiso para el periodo (MAYO 2022)
para la adquisici6n a continuaci6n:

6.00 CAJA.HTLV % ELISA 96 PRUEBAS

8.OO CAJA.HBCAB ELISA

2O.OO CAJA.HBSAG ELISA KIT 96 PRUEBAS

2O.OO CAJA.HCV ETISA KIT 96 PRUEBA

,nil o.ror'ii.osszs"ooo.oor /
En ese sentido y en base al presupuesto aprobado el Proy'edimiento de Selecci6n a utilizar para esta
compra o contrataci6n 5ry@$q Com pra Menor./

Y para que caclon.
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Hospital Regional Jos6 Maria Cabral y BAez

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones.

HJMCB-2022-712
Santiago de los Cabal

Agradeciendo su atenci6n y sin otro particrtar, atentamente,

Lic, Curmen Mdndez
Enc. De Compras y Contrataciones
HJMCB

leros.

A: Licda. Arelis Garcia Vargas
Administradora.
HJMCB

Asunto: Solicitud Certificado de Fondos.

Fecha: 10 DE MAYO DEL2022 
f

Distinguida Sefiora Administradora: ///
Cortdsmente estamos solicitando sefxpedido el certifrcado de fbndos por el valor de Ro$:zs,o#.oo(trecientos setenta y cinco mir pey'os;. para ra cvnpra oe neaCuvo DE LABORATORIO,
solicitadcr mediante comunicado de feiha lorcfi2o2y' rrr.ritu-p* ui. y'"iv -il. pnnrz,
encargada del Almacdn del Farmacia. ./'

uIn

No. Monto RD$ Tipo de
Compra

De Autorizaci6n
(

No. Articulo

0r RD$ 375,000.00

/
Crompra Menor oficio m/F 7010s/2027

/
1 REACIVO DE /

LABORATORIO
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ct27 DE

Cod igo presu puest ario: 23-7 2-03

Sec. Gompra: HRUJMCB-U

Objeto compra: LABORATORIO

HTIV 112 ELISA96 BASt/'

UNIVERSTTARIO JOSE MARIA CABRAL & BAEZ

ESQ. SABANA LARGA, SANTIAGO DE LOS CABALLEROS
.: (809)242-8929 RNC:402064319

SOLICTTUD DE COMPRA O CONTRATACION
Unidad de Compras y Contrataciones

83/
T

FEGHA:10/0 5t2022 /t=ll 
^,/

/
Requisicion No: AFRCl

Rubro: 41120000SUMlNl Y ACCESORIOS DE LABORATORIOS

-?12 
/

Cantidad Unidad de Medida

LABO122

LABOOS4

LABO193

LABOOT9

LABOOSO

HIV ELISA 96

HBCAB ELISA

HBSAG ELISA KIT

HCV ELISA KIT 96

PRUEBA

576.00 UND

5.00 C

768.00 UND

20.00 c
20.00 c

ponsable de .de Compras y Contrataciones

/

Observaciones:



HJMCB-2022-712
Santiagrc de los Cabal

Dr.

Hospital Regional Jos6 Maria Cabral y B6ez
C)perativa de Compras y Contrataciones.

rdo Hilario
Di General

Asunto

Fecha

Licda.
Admin

Solicit

12 DE

relis Garcia Vargas
tradora Ceneral

Autorizaci6n de Compra

YO DEI 2022. //

Distinguido Seflor Di

Cortdsmente, por medio la presente hacemos la solicitud de autorizaci6n para:

6.00 CAJA.EIA HTLV I Y ELISA 96 PRUEBAS
8.OO CAJA.EIA HBCAB ELISA rGG/!GM /tGA 96 PRUEBAS u3*
2O.OO CAJA.EIA HEPA

2O.OO CAJA.EIA HEPA

B ELISA FORESIGHT 95 PRUEBAS

C EttSA FORESIGHT 96 PRUEBAS

Solicitado mediante la cr de fecha tOlOSl2022 yuscrita por la LtC. tADy M. PEREZ,

/encargada de Almac6n

i6n y aprobaci6n, sin otro particular,

\
ic. Car

Enc. De Compras y Cont
HJMCB

Anexos: Certificado de , Aprobaci6n Presupuestaria, Solicitud de Compra o Contratacion, Requerida

lones



Seflores:

Ministerio de Salud
Santo Domingo, D.N.

Distinguidos seflores:

Por meclio de la prese
tiene instalado en
cuales funcionan con
cotizaciones de

ad Operativa de Compras y Contrataciones.
Afto de la Innovaci6n y la Competitividad"

I2DEMAYO DEL2O22.

te tenemos a bien comunicarles, que el distribuidor CRUZ AYALA
hospital las maquinarias para rcalizar pruebas de laboratorios; las
insumo que los mismos nos proveen,raz6npor lo cual no anexamos
al monto de la facturay la escala aplicada.

Sin otro particular, q de ustedes,
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No DeOrden:

Descripcion:

Modalidad de Compras:
Datos del Provecdor:
Razon Socral

Nombre Comercial

Domicilio Comercial
Dnl0\

HJMCB-2022-l t06
VO DT]

CRLIZ AYA[,A, S.R.

Orden de (lotnpra

Servicio Nacional de Salurl
Regional Universitario Jos6 Maria Cabral v lla6z

General*/*

COMPRA MENOR

CRIIZ AYAI,A, S,R.L retefotro:
CALLE [USEBIO MANZUETA N' C,7. I,OS JARDINES METROPOI,Il'ANOS

Modalidad dc pago: ( RUDII-O
Anticipo:

Totall

l-0 I . l{0,19-6

809-583- I 720

Eq$ _--.__-.3lo,qq9

}-IRMAS RESPONSABl,ES:

.l

ItD$El, I 60 00

RI)$r r s.:00

f"*o''\
idad de Compras

fu"e",n9

12DE MA\',() tor rurrT/
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