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De Ordelr:

Orden de Compra
Servicio Nacional de Salud

Hospital Regional fos6 Maria Cabral y Bai,z

COMPRA MENOR

70IL40496

809-582-7470

RNC:

Telefono;

idatl de Compras:
del

Social CRUZ AYALI\ SRL
Com ercial:

Co r nercia l:

RESPONSABLEST

CRUZ AYALA SRt
CALLE 5 NO c7 IARDINES I\tETROPOL,TANOS

Modalidad dc pago: CREDITO
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_- I_r.pilrl Regional Jos6 Maria Cabral y B6ez
Unidad Operativa de Compru, y C*t.ataciones.

HJMCB-2023-0456
Santiago de los Caballeros.

AI : Dr. Bernardo Hilario
Director General

: Licda. Arelis Garcfa Vargas
Administradora General

: Solicitud Autorizaci6n de Cornpra

: 10 DE ABRTL DEt 2023.

Via

Asunto

Fecha

Distinguido Seflrtr Director:

cortesmente, por- medio de la presente hacemos la solicitud de eLutorizaci6n para:

2.00 CAJA.PTH ST AtA PACK lOO/1
1.00 CAJA.D-DtMER AtA PACK 1OO/1
2.00 cAJA.Ttps NEGRO p/AtA sool2ooo looouDs
1.OO PAQ,TT3 AIA PACK CALIBRADOR 2CAL
5.00 CAJA,FT4 ST AtA _PACK 1OOl1
2.00 CAJA.T4 ST AtA PACK 1OO/1
6.00 CAJA,TSH ST AtA PACK 1OO/1
s.00 CAJA.TT3 ST AtA PACK 1OO/1
2.00 CAJA.PSA ST AtA PACK 1OOl1
1.00 UND.pRtNTER pApER AtA 9OO/2OOO 1 ROLL
2.00 CAJA.FREE pSA ST AtA _pAcK too/L
1,OO PAQ.TSH3G AIA PACK CALIBRAOOR 2 CAT
4.00 CAJA.AtA-PACK SUBSTRATE SET 11 lOO/1,800 pBAS ApROX

solicitado mediante la comunicaci6n de fecha 30/ lzo2Ssuscrita por la Ltc. LADY M. pEREz,
encargada de Almac6n de Farmacia.

Queilando a la espera de atenci6n y aprobaci6n, sin otro particular

Lic. Carmeln M6ndez
Enc, De Compras y Contrataciones
HJMCB

Anexos: certificado 
'cc fondos, Aprobaci6n Presupuestaria, Solicitud de compra o contrataci6n, Requerida

q'.



Unidad Operativa de Compras y Contrataciones.
"Afio de la [nnovaci6n V tu Co-p.,l,iuiOrO,,

10 DE ABRrL DEL 2023. 
//

Distinguidos sefiores:

carles, que el distribuidor CRUZ AYALA
para realizar pruebas de laboratorios; las

s nos proveen,raz6npor lo cual no anexamos
y la escala aplicada.

Sefrores:
Ministerio de Salud priblica
Santo Domingo, D.N. Rep. Dom.

Sin otro particular, queda de ustedes,

Atentamente,

Encargada de Clompras
HJMCB



-, I:.pilul Regional Jos6 Maria Cabrat y B6ezUnidad Operativa de Compr". V Cr.,.ataciones.

CERTIFICACION DE EXISTENCIA DE FONDO
REQUERIMIENTO: UNIDAD DE APERTURA DE CoMPRAS

FECHA: 30 DE MARZO DEL 2023

Hrvrcs-uc-cM-2oE6E;

HJMCB-UC-CM- 2023_0456

Yo' LICDA' AITELISGARCIA VARGAS, en mi calidad de Administradora Ge,erar der HOSpITALREGIONAL UNIVERSITARIO JOS'MIiIA CABRAL V Niiii (HJMCB).
CERTIFICO:

Que esta Adminir;traci6n General cuenta conla debida-apropiac:i6n de fondos dentro del presupuesto

fflJ,T'.'rtT,3'1!ri'"'3;,L*il:,f,"*'" 
a" r' "";l;:;;;o-i,o para er periodo (Marzo 2023)

2.00 UND.T4 ST AtA PACK 1OOl1
1.OO UND.DIMERO O AIA TOSOH
2.00 uND.Ttps NEGRo p/AtA soo/zoo tooo uDs
1.OO UND,CALIBRADOR T3 TOSOH
5.00 uND.FT4 STA /A_F,ACK 7OO/t
2.00 uND.T4 AtA -pAcK CALTBRADOR (2 CAL)
6.00 UND.TSH ST A|A-PLCK 1OO/1
5.00 UND.TT3 STA/A PACK 1OO/1
2.00 UND.PSA STATA PACK 1OO/1
1.OO UND.PAPEL TERMICO
2.00 UND,FREE psA sT A/A-pAcK 100/1
1,00 UND.TSH3G AtA-PACK CALTBRADOR (2 CAL)
4.OO UND.SUBSTRATO TOSOH

PRESUPUESTO: /
En ese sentido y en base al presupuesto aprobado el pr dimiento de Selecci6n a utilizarpara estacompra o contratac:i6n es proceso de Compra Menor.

Y para que conste:, firmo la presente certificaci6n

d.3+

Admi

No.

No. DOCUMENTO



-- {f_ospital Regional Jos6 Marfa Cabral y Birez
Unidad Operativa de Compras y Oontrataciones.

HJMCB-2023-04s6
Santiago de los Caballeros.

A: Licda. Arelis Garcia Vargas
Administradora.
HJMCB

Asunto: Solicitud Certificado de Fondos.

Fecha: 30 DE ]\,IIARZO DF,L 2023

Distinguida Sefr ora Administradora:

ficado de fondos por el valor.de RDg440,000.00
REACTTVO DE LABORATORIO, solicitado
por LIC, LADY M. PEREZ, encargada del

Agradec atenci6n y rin ot.o@

y Contrataciones

No. Monto RD$ Tipo de
Compra

No. De Autorizaci6n Articulo
01 RD$440,000.00 Cornpra Menor oticio v/F 30/OZ,r2g23 COMPRA

REACTIVO DE
LABORATORIOiendo su

)CCil{PRAS

Lic.
Enc. De Compras
IIJMCB

r
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HOSPITAL REGTONAL 
Y.TIIYFSSITARIO JOSE.IUIARIA GABRA L &}Ail,ct2l DE FEBRERo, eso. snelNri;R6A:6Xi,r,ono DE Los cnanlrenosTet.: (809)242_ss2s irvt,'+oZOOagrS

s o L I crr u D 
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isicion No: AFRC2 OOOOOOOOO25T

RUbrO: 41 1 2OOOOSUI!4I NISTROS Y ACCESORIOS DE LABORATOIRIOS
p res u puest ario : 23 _7 2_03

Sec. Compra: HRUJMCB_LJC_CM_2 023456
compra: LABoRATORIo

83 14 ArA-pAcK .ALTBAD.R (2 cAL) ?:: UND
1.00 UNDFT4 STA/A_I7\CK 100/1

FT4 .ALTBR,AD.R 5'oo uND

-.;- - ---
odiqo Oescripc-ion-:.;-_ _ -- -:::"I"l"i c;niia;A- ,;id;d dtGnida180137 r+ srnrn pni:x rooli

TSH STAIA-PACK 1OO/1

TSH3G AIA-PACK CALIBRADOR (2 CAL)
TT3 STA/A PACK 1OO/.I

CALIBRADOR T3 TOSOH
187 PSA ST, AIA P,qCK 1OO/1

PSA TOTAL AIA PACK CALIBRATOR
FREE PSA ST AIA-PACK CALIBRATOR SET
FREE PSA STA/A-PACK 1OO/1

SUBSTRATO TOSOH

PARATOHORI\4ONA INTACTA/PTH TOSOH
CALIBRADOR PHAAIA PACK TOSOH
DIMERO DAIATOSOH

CALIBRADOR DIMERO D

TIPS NEGRO P/AIA9OO/2OO lOOO UDS
PAPELTERMICO

FECHAB0/0312023 11:42 am

1.00 UND
6.00 uND
1.00 UND

5.00 UND
1.00 UND
2.OO UND
1.00 UND
2.OO uND
1.00 uND
4.00 UND

2.00 c
1.00 UND

1.00 UND
1.00 UND
2.00 UND
1.00 R

Responsable de ta Unidad de Com-pras y Contrataciones

Observaciones:


