Orden de Compra

Servicio Nacional de Salud
Hospital Regional Jose Maria Cabral y Baez miércoles, 01 de marzo de 2023 X
ALM.155
No. De Orden: H)MCB-2022-0432
Descripicion: REACTIVO DE LABORATORIO P
Modalildad de compras: COMPRA MENOR
Datos del proveedor:
Razon Social; BIONUCLEAR / / RNC 10-01-07058-7
Nombre Comercial: BIONUCLEAR TELEFONO 809-580-1870
Domicilio Comercial: AV.TIRADENTES 74,ENSANCHE LA FESTGO.DGO.RER DOM
Datos Gnerales del Cotrato {
Anticipo: 0% CREDITO
Total: 5 21,579.10
Unid. De Precio Imp Moneda | ITBIS Total Sub Total
Item Codigo Descripoion / Cant. j Medida Moneda Unit/ITRIS rig/Ithls | Maneda Orlg |  Moneda Orig /
1 TRIMA ACCEL (HZ4110) + ACDA LUER LOCK (40818), KIT I 15 / UND R $15,229.00 ROSO.00 RDSO.O0| $ 22043500
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Total §/ ITRIS RD$ $ 228,435.00/
FLETE
DESCUENTO RDS0.00
TOTAL ITBIS RDS RD$0.00
TOTAL - DESC RDS /
FIRMAS RESPONSABLES PAG 1/1 TOTAL RDS $ 228,435.00
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Hospital Regional José Maria Cabral y Baez
’l?jdad Operativa de Compras y Contrataciones.

HIMCB-2023-0275
Santiago de los Caballeros.

Al : Dr. Bernardo Hilario
Director General

Via : Licda. Arelis Garcia Vargas
Administradora General

Asunto : Solicitud Autorizacion de Compra

Fecha - 01 DE MARZO DEL 2023. o

Distinguido Setior Director:

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

#

15.00 UND.TRIMA ACCEL (82410) + ACDA LUER LOCK (40818), KIT

Solicitado mediante la comunicacién de fecha 28/02/2023 suscrita por la LIC. LADY M. PEREZ,
encargada de Almacén de Farmacia.

Quedando a la espera de atencion y aprobacion, sin otro particular

; ¢~£’G.nm‘}nﬁ-?
Lic.Carmen Méndez

Enc. De Compras y Contrataciones
HIMCB

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



Unidad Operativa de Compras y Contrataciones.
“Ajfio de la Innovacién y la Competitividad™

01 DE MARZO DEL 2023 /(/

Setiores:
Ministerio de Salud Publica
Santo Domingo, D.N. Rep. Dom.

Distinguidos sefores:

Por medio de la presente tenemos a bien comunicarles, que el distribuidor BionucleaAene
instalado en este hospital las maquinarias para realizar pruebas de laboratorios; las cuales
funcionan con los reactivos que los mismos nos proveen, razon por lo cual no anexamos
cotizaciones de acuerdo al monto de la factura y la escala aplicada.

Sin otro particular, queda de ustedes,

Atentamente,
=

Tic, Carmén Méndez
=1

Er@rgzl-da;@‘t;ﬁ@ ompras
HRUIMCB




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

No. EXPEDIENT T

HIMCB-UC-CM-2023-0275 »'/

CERTIFICACION DE EXISTENCIA DE FONDO No. DOCUMENTO ‘ -
HIMCB-UC-CM#2023-0275
F i

REQUERIMIENTQ: UNIDAD DE APERTURA D!*))HPRAS

FECHA: 28 DE FEBRERO 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 (Febrero 2023)
para la adquisicion a continuacion

15.00 UND.KIT DE AFERESIS ‘/

PRESUPUESTO: Doscientos treinta mil pesos (RD$230,000.00) /

En ese sentido y en base al presupuesto aprobado el Pr%dimiento de Seleccion a utilizar para esta
compra o contratacion es Proceso de Compra Menor.

Y para que conste, firmo la presente certificacion




HOEPITAL
REGIONAL _
JOSE MARIA CABRAL Y BAEZ

HOSPITAL REGIONAL UNIVERSITARIO JOSE MARIA CABRAL & BAEZ
C/27 DE FEBRERO, ESQ. SABANA LARGA, SANTIAGO DE LOS CABALLEROS
Tel.: (809)242-8929 RNC: 402064319

SOLICITUD DE COMPRA O CONTRATACION
Unidad de Compras y Contrataciones

Requisicion No: AFRC2 000000000155\/ FECHA:ZB!OZI:!OZ%tﬁ am

Rubro: 41120000SUMINISTROS Y ACCESORIOS DE LABORATORIOS
Codigo presupuestario: 23-72-03

Sec. Compra: HRUJMCB-UC-CM-2022-275 /
Objeto compra: LABORATORIO

 Codigo ~Descripcion R ~ Cantidad Upidad de Medida

F001884 KIT DEAFERESIS ' ' _1_5'.'05/ UND

S

Observaciones: N\ L) - : ( f
N/ ( '\/)hf'a' )5 '1!_, L

Responsable de la Unidad de Compras y Contrataciones



SNCC.D.001

HOSPITAL REGIONAL UNIVERSITARIO JOSE MARIA CABRAL Y BAEZ
HRUJMCB

FICHA TECNICA /

FECHA DE CREACIONY28 de febrero de 2023

No.
Art Nombre del Bien o Servicio Cant. Especificacion del Bien o servicio
i INSUMO PARA AFERESIS DE PLAQUETA
1 KIT AFERESIS /| 15 =
/ BOLSA
TOTAL DE ARTICULOS 15
SWACIONATSN
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Enc. Servicios de Labor’q‘;ﬂo Clmfce& Banco de Sangre
Lic. Deysr&gudera Abreu




