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Orden de Compra
Servicio Nacional de Salud HIMCB-CCC-CM-2023-0140

% Hospital Regional José Maria Cabral y Baéz 3.2-2023 '\,
ALM.O074
No. De Orden: HJMCB-2023-0271 v/
Descripcion: MEDICAMENTO
Modalidad de Compras: COMPRAMENOR /
Datos del Proveedor:
Razon Social: GRUPO FARMACEUTICO CAR-M SRL / RNC: 130-18612-1
Nombre Comercial: / GRUFACARM Telefono: 809-728-2224
Domicilio Comercial: C/MARIO LOVATOH PITTALUGA NO.6
Datos Geatia;l!es del Contrata
Anticipo: 0% / Modalidad de pago: CREDITO
Total: RD$480,000.00
Detalle
Unid, de Precio Imp Moneda ITBIS Total Sub Total f
fros Codigo Deseriprion Cant. | Medida | MM | unpsivis | orig/TBis Moneda Orig Moneda Orig /
1 SOLUCION SALINA AL 0.9%100ML A 12000 /4 UND RD J RD$40.00 RD$0.00 /030,00 RD$430,000.00
2
3
4
5
6
]
9
10 g §
RDS RD$480,000.00
. 3 FLETE
i i DESCUENTO RD$ -
[Tawl TTEIS
RDS RD$0.00
FIRMAS RESPONSABLES: PAG. 1/1 Total RDS RD$ 480,000.00
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Hospital Regional José Maria Cabral y Baez
Unidad Operativa de Compras y Contrataciones.

/

HIJMCB-2023-0140
Santiago de los Caballeros.

Al : Dr. Bernardo Hilario
Director General

Via : Licda. Arelis Garcia Vargas
Administradora General

Asunto : Solicitud Autorizacion de Compra

Fecha : 03 DE FEBRERO DEL 2023. /

Distinguido Sefior Director:

Cortésmente, por medio de la presente hacemos la solicitud de autorizacion para

12000.00 UND.SOLUCION SALINA AL 0.9% 100ML *

Solicitado mediante la comunicacién de fecha 31/01/2023 suscrita por la LIC. LADY M. PEREZ,
encargada de Almacén de Farmacia. /

Quedando ala espera de atencion y aprobacion, sin otro particular

q L! )
C ./.j,:é--"“@(]k,!m? ) 9_(,

Lic. Carmen Méndez
Enc. Pe.Compras y Contrataciones
HIMCB

e

Anexos: Certificado de fondos, Aprobacion Presupuestaria, Solicitud de Compra o Contratacion, Requerida



Unidad Operativa de Compras y Contrataciones.
“Afio de la Innovacion y la Competitividad”

Acta Simple Compras Menores

Siendo las 3:00 PM. del 3 del mes de FEBRERO del afio 2023, y de conformidad con las
disposiciones en la ley 340-06 sobre compras y contrataciones de bienes, servicios, obras,
concesiones, modificadas por la ley No. 449-06, su reglamento de aplicacion NO. 543-12 y
el manual de procedimientos, la direccidn de compras y contrataciones de la MISPAS, sobre
la modalidad de compras menores procedimos a dar apertura a las ofertas recibidas hasta la
fecha, para el suministro de medicamento en la solicitud de fecha 31/01/2023
correspondiente al almacén de farmac}/:ie este Hospital José Maria Cabral y Béez, recibida
en esta oficina, en fecha 31/01/2023

Luego de evaluar y analizar las ofertas, en el orden que fueron recibidas, las cuales
corresponden a los suplidores siguientes:

Monto
Oferentes ofertado RDS$ | U‘OI"
| GRUPO FARMACEUTICO CAR-M 12 480,000.00
2 FARACH, S.A 742,800.00
3 PEREZ BARROSO SRL 672,000.00

Tomando en cuenta las especificaciones técnicas requeridas y las condiciones contenidas en
las ofertas evaluadas decidimos adjudicar la compra por un monto de RD$ 480,000.00 a la
empresa , GRUPO FARMACEUTICO CA}{-M , la cual, en condiciones-£imilares, es la
que ofrece un mejor precio y todo lo que reduerimos, en base a los articulos referidos.
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Encargada-de-€Compras
HRUJMCB




Hospital Regional José Maria Cabral y Baez
Unidad Operativa de Compras y Contrataciones.

No. EXPEDIENTE

HIMCB-UC-CM-2023-0140" |

CERTIFICACION DE EXISTENCIA DE FONDO No. DOCUMENTO
HIMCB-UC-CM-2023-014

ot

REQUERIMIENTO: UNIDAD DE APERTURA DE COMPRAS

FECHA: 31 DE ENERO DEL 2023

Yo, LICDA. ARELIS GARCIA VARGAS, en mi calidad de Administradora General del HOSPITAL
REGIONAL UNIVERSITARIO JOSE MARIA CABRAL Y BAEZ (HIMCB).

CERTIFICO:
Que esta Administracion General cuenta con la debida apropiacion de fondos dentro del presupuesto

del presente afio 2023, y hace la reserva de la cuota de compromiso para el periodo (Enero 2023) para
la adquisicion a continuacion

12000.00 UND.SOLUCION SALINA AL 0.9% 100ML /

PRESUPUESTO: Cuatrocientos ochenta y cinco mil pesos (RD$485,000.00) /

En ese sentido y en base al presupuesto aprobado el Procedimiento de Seleccion a utilizar para esta
compra o contratacion es Proceso de Compra Menuy

Y para que conste, firmo la presente certificacion




Hospital Regional José Maria Cabral y Biez
Unidad Operativa de Compras y Contrataciones.

HJIJMCB-2023-0140
Santiago de los Caballeros.

A: Licda. Arelis Garcia Vargas
Administradora.
HIMCB

Asunto: Solicitud Certificado de Fondos.

Fecha: 31 DE ENERO DEL 2023

Distinguida Sefiora Administradora: /
Cortésmente estamos 5t(licitando sea expedido el certificado de fondos por el valor de RD$485,000.00

(Cuatrocientos ochenta y cinco mil pesos), para la compra de MEDICAMENTO, solicitado mediante
comunicado de fecha 31/01/2023, suscrita por LIC. LADY M. I?L(REZ, encargada del Almacén del

/

Farmacia. /

No. Monto RDS Tipo de No. De Autorizacién Articulo ‘
Compra
01 | RD$485,000.00 | CompraMenor | Oficio M/F 31/01/2023 | / COMPRA ‘
v / / MEDICAMENTO

Agradeciendo su atencidn y sin otro particular, atentamente,

] ;
c/{? Sl g s A (/) :

Lic. Carmen Méndez

Enc. De Compras y Contrataciones
HIMCB




sauojoejenuo) A sesdwo9 8p pepiun g} apo|qesuodsey

l )_\,L?LJ “._1’:), j :“ j_f —
v 41, [ :S9UOIDBAIDS]D

s
2 iy L
*}%‘
aNn 00'00%'1L NO00L %EE'0 VLXIN NOIONTO0S 861004
anNn 00°00%'L JN000L HIAONIY 3ad OLVLOVY NOIDONT0S Lv61004
anNn 00'002'L TN00S %S YSOHLX3A NOIONTI0S 661004
anNn 00'000'Z1 INO0OL %6°0 1V ONITVS NOIONT0S 061004
anNn 00°000'C1 /"|W00l %6°0 ¥ ONITVYS NOION10S b WL‘P}BLOO:I
EPIPOIN P peplun peppued uoldduosed . onipod

SOLNIWYDIAIN :esdwod 038lqo
0¥10-2202-WO-ON-aoNrNYH :esdwo 088
/ LO-Lp-£2 :ouejsendnsaid oBipo)
IWINILHY A YSONIAVHLNI NOIOVHLSININGY VI Vivd SOLONAOHd 00002y :0iqny
we $2:01 £202/L0/LEVHORA /710000000000 ZOy4V :ON uoldisinbay

souoloejenuo A sesdwod op peplun
NOIOV.LVHLINOD O VidINOD 34 dNLidINos

61790207 :ONY 6268-2vei608) 1Bl
SO¥ITIVEVYD SO13Ad OOVILNYS 'YOuv1VYNVEvs '0S3 ‘oy3yg3ad 3a L2/0
Z3v4 2 TvHaVD VIHVIN ISOr OINVLISHIAINA TYNOIOIN VLIdSOH

Z3YH A TVNBYD VIV ISOI
TYNOIDAY
WSO




