SOLICITUD DE COMPRAS

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

No. Solicitud:
Solicitante Michael Jimenez Sanchez

Objeto de la Compra SOLICITUD DE IMPRENTA Y TALONARIOS

Unidad de Compras Haspital Traumatotogico y Quirurgice def Cibao Central Juan Bosch

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original

Rubro Imprenta y publicaciones
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

Version: 1

Fecha Solicitud:

Total

| Detalle Pedido

225.950.00

024042018 1
Estado:  Cumplide
'._'!:vi'\ ] ".“)_l')" B

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
ftem  Cédigo Descripcion [/ Observaciones Medida Solicitada Estimado
AnoOont 14111805 HOJAS DE FLUJOGRAMA DE MERGENCIA 8.5 X 11BOND 16

_ S . B . unidad ~_5,000.00 1.6
000002 14111805 TALONARIOS RECETARIOS MEDICOS 5 X 8.5 BOND 16
- S unidad 1,000.00__ B80.00
000003 ° 14111805 TALONARIOS NOTADE ENFERMERIA
- S _unidad 60.00 85.00
000N04 14111805 TALONARIOS DE REPORTE DE DIETA, ORIGINAL Y COPIA 8.5 X 11 BOND 16
T B unidad 40.00 _155.00
000005 14111805 TALONARIO DE SOLICITUD DE INTERCONSULTAS 8.5 X 11 BOND 16 _
S o - T S unidad 75.00 143,00
000005 14111805 TALONARIO DE KARDEX DE MEDICAMENTOS 8.5 X 11 BOND 16
- , - B unidad 100.00 1400
000007 14111805 TALONARIO ANALITICAS DE LABORATORIO 4 X 7.5 BOND 16
e s S _ unidad . 20000 _80.00
000008 14111805 TALONARIO CONSULTA SENASA SUBSIDIADO 8.5 X 11 BOND 16
unidad 40.00
00pong 14111805 TALONARIO DE EVALUACION PRE ANESTESIA
unidad 40.00 150.00
000040 14111805 TALONARIO PEDIDO FARMACIA EN CIRUGIA 8.5 X 11 BOND 16
- B unidac 80.00 _ 150.4(
onnge1 14111805 TALONARIO REGISTRO DIARIO CONSULTA EXTERNA 8.5 X 11 BOND 16
unidad 50.00 150.00
000012 14111805 TALONARIO REQUISICION MATERAIL GASTABLE O EQUIP0Q.8.5 X 11 ORG Y COPIA BOND 20
unidad 50.00 180.C0
000013 14111805 TALONARIO REGISTRO MED. PREANESTESICO AMBOS LADOS 8.5 X 11 BOND 16
unidad 30.00 175.00
000014 14111805 TALONARIO DE REQUISICION DE COMPRAS 8.5 X 11 C/ COPIA
unidad 30.00 150.00
pO0G15 14111805 TALONARIO DE SIGNOS VITALES DE UCI 8.5 X 11 BOND 16
unidad 30.00 150.010
000017 14111525 HOJAS TIMBRADAS HOSPITAL FULL COLOR
unidad 2,500.00 2.50
000018 14111525 SOBRES BLANCOS #10 P/ CARTAS 4 X 9.5 BOND 24
: unidad 7.000.00 1.20

alirs

Firmas Autorizadas

waok




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

ma Integracdo de Gestion Financiera 18615438-04707
D-E_tgﬁéipédididji’- - . Version: 1 S
. Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario . Plh
ftem Codigo Descripcion | Observaciones Medida Solicitada Estimado ) Monto g

000019 14111525 SOBRES TIMBRADOS FULL COLOR #10 P/ CARTA 4 X 9.5 BOND 24

S unidad 4,000.00 3.20 © 12,800:00

000020 14111805 TALONARIOS CONSENTIMIENTO INF. INTERP. QUIRURGICA BOND 16 >

I . unidad 25.00 ) 150.00  °.  3,750.00 ;

000021 14111805 TALONARIO PERMISO RECURSOS HUMANOS 5.5 X 5.5 CON COPIA BOND 16 . 3
unidad 25.00 120.00 : 3,000,00 GRS

000022 14111805 TALONARIO DESPACHO DE DIRECCION TRANSMICION INTERNA 5.5 X 8.5 CON COPIA : ]
unidad 25.00 120.00 3,000.00 {3

000023 14111805 TALONARIO SOLICITUD DE ESTUDIO HISTOLOGICO 5.5 X 7.5 .

e e ) . unidad 60.00 _B0DOO  3.600.00 i

000024 14111805 ADHESIVOS PARA BOLSA DE SANGRE 4X5 i
unidad 3,000.00 3.50 10,500.00 *§

Plan de Entrega
No. Linea Direccion de Entrega Cantidad [ imporle Fecha m;- Nem;swda&‘ &

000003 HT.QP.LB 6000 25/01/2018

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

02/04/2018 14.0
ma Integrada de Gestion Financiera 18

Version: 1 “Estado: Cumplide
Solicitante Jhan E. Castillo Gomez sy
Fecha Solicitud: 01/03/2018
Objeto de la Compra COMPRA DE BATERIA PARA AMBULANCIA TOYOTA HIEACE 2012
Total 7.500.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Baterias y generadares y transmision de energia cinética
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido
3 - . Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item Codigo  Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto
- S S— - P — —— — g ===———msea—eSs  — — — = - B E L
000001 26111702 BATERIA PARA VEHICULO 12V : 3
- unidad o 1.00 7.500.00 . 7.500.00

R
+

No. Linea Direccion de Entrega Fecha de Necesida

5

, {

Plan de Entrega , g
- - 5

Firmas Autorizadas

NY

2B

" Firmas Autorizadgs




002942

i\ Sistema Integrado de Gestion Financiera
p S

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

05/03/2018 11:53:37

cc_sblicitud_forg ¢ o 1
Pagina T de !¢
g e . MR 1

1ME‘EEBSAAOZZA%SS{JB-SIGEFF:- i

Y LA

No. Solicitud: 234
Solicitante

| Objeto de la Compra

Unidad de Compras
Tipo de Transaccién

Clase Documento

[ Version: 1 Estado: Creado
Michael F.Jimenez Sanchez _
Fecha Solicitud: 05/03/2018
solicitud de compra de piezas de motor CG para Reparacion. ’
Total 6,530.00 RD

Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Solicitud de compra ByS

Original

| Rubro Piezas de fundicion
| Planificada N Registro Presupuestario N
i Urgente N
| Detalle Pedido
| Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item Cédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 31121603 JUEGO DE BOTELLAS CG e
... unidad o ~1.00 2.500.00 z,_500‘.00"‘
000002 31121603 TANQUE ROJO X1000 i % R o
- unidad ~1.00 ~1,500.00 1500000 ° ).
| | 000003" 25172907 FAROL DELANTERO CE—
o unidad 1.00 600.00 1600:00.
| 1000004 10141605 BARRA DE ESTRIBOS CG i u L3
unidad 1.00 350.00
000005 25101801 GUARDALODO NEGRO
e S unidad ~1.00 ~600.00
000006 25101801 JUEGO DE MANECILLAS COMPLETAS
unidad 1.00 180.00
000007 25101801 MANO DE OBRA EN REPARACION
unidad 1.00 800.00

Plan de Entrega

| i No. Linea Direccién de Entrega
[ |

Cantidad / Importe

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas

1




’ Ot;jetn de'fa Compra '+

FOSFORO VITROS

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL & 4 .
000945 Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch N '_ . )
SOLICITUD DE COMPRAS S o
. h cc._solicitud_form X
. ) 05/03/2018 14:55:55°  Pagita Tde 19 !
na integrado de Gestion Financiera 1848443040223 169789 SIGEF 5+ ¢ [t (i i
b ‘ T My
Ne. Solicud:. 238 , Versién: 1 Estado: Aprobado  °, . e \:'E;“:.:IQ:
§ s . v Waph
M EE T . . . & ehes!
5 . . o ooy e Sy
| Dol Jhiort E. Getiio Commz Fecha Solicitud:  05/03/2018 " : SN

et 3
. Total 7,000.00 RD . S
7 Utidad'de Compras . Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch ! TR a0
? Tipo de Transaccitn ' Solicitud de compra ByS ' o ::.:.‘;\
e . L3 T e g LI
' Clase Documento  * Original : . ¥ :’;
a2 % [ ’ o R -
I?\Ibm T . instrumentos de medida, observacion y ensayo . . 1;" }‘::':
. ; S o
N Registro Presupuestario N N S ] "'7'::-1
5 v  d [
: § N ._.:

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario St Plan ¢

Medida Solicitada Estimado . Monto Ent. @

g il T T‘\'

unidad 1.00 7,000.00 7,00000 % 1

Cantidad /Importe|  Fecha de Necesidad’

v v

Firmas Autorizadas
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Institucion MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL : : G Ly
Modalldad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-233 LY 3

. | Unidad Compra: * Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch : . : ;

I |'Nro. Contrato / Ato: ~ 233/18 ' i
‘Fecha: 05032018 ) R _:I,:,
Descripcion: FOSFORO VITROS PARA MQUINA DE QUIMICA o g 'f{"i;
Obra:. . ", . W ;;;-;I

:Datds daI:-Prove:edor

‘Rézon Soclal: '+ Sued & Fargesa, SRL RNC-101027721 T o Tt
‘Nombre Comercial: ~ Sued & Fargesa, SRL X Sraa YA

.
=
-~
v,

Sl (20 v F v . R TS
32204 Bomicilio Comercial: - Avenida Méximo Gémez esq. Ramén Santana, 27 Tel: 809-682-4344 _ T e
RSy T s Sn o t) i "i'-“'-'.:i

. i e o ff oAk
¥ 1Eli?it‘t.w_:gorfaralels del Contrato : R 5. Ti:“::‘

14| Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-113 Certificacion Contraloria: ' o YO 1 .

&l Antieipo: . RDS 0 Retencion%: S IR DA

g ER R

8 Ampliacion. %: 0 Total: RDS 1.00 SRR 3 Y

e i | Observaciones: . . .. v
44+ | Modalidad Pago: ', E ¥

R SRR
Detalle .. T : :i
IT:* Descripcién, Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Tofal - ‘:i
st e . UnitsATBIS  Orig s/ITBIS Descuento  Maneda Orig’_ iH

- S Nk B AL
+ [+ FOSFORO VITROS e T e
o R 1 ud RD 1.00 1.00 0.00 o ..000 . of SR
o ke Total Otros Impuestos S e000 g 8 :?;'

B Subtotal Moneda Original N 100, ;_;fz-.'-:-
i a-Oi'l‘li-r.\wra'cigfvn: i SR e .,‘.1-“:
e e R T
i ) RD$ .. g . “?."5“’-‘
Subtotal 1.00 ; i ,.;:,

Total ITBIS 0.00 _' ' ~ e KT

Total Descuentos 0.00 g ¥ ‘
Total Otros Impuestos doo o
Total 100 v o
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Nombre y Apellido

Fecha necesidad
05/03/2018
/

) ==

ALMACEN DE MEDICAMENTOS

Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibac Central Juan Bosch
Direccion de Entrega

Orden de Compra-OR-2018-233

. Cant. Requerida

af v of ol T 3
BB,




002993

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

;\ Sistema Integrado de Gestidn Financiera

" cc_sbl!catud_fnrm ¢
05/03/2018 15:12:08
18484716-40224855508-SIGEF

Pagina 1de 1 ;

2

No. Solicitud: 239 | Version: 1 Estado:  Aprobado |
Solicitante . Michael F_Jimenez Sanchez | . K SR
Fecha Solicitud: 05/03/2018 .
| Objeto de la Compra SOLICITUD DE MATERIAL DENTAL } ' e
‘ Total 2,500.00 RD . i . ‘
! Unitt; _d; é;mpras - 7ri-|;spita| T;umalongco y Quirﬂréiw del Cibao Central Juan Bosch - - N L
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS . I . o
‘ Clase Do_cumento Original .I ‘. ,
Rubro Producto medico, farmacia, laboratorio Ta vy '
Planificada N Registro Presupuestario N B 6 " et “‘e
Urgente N -k ' L M;:
| = IS . [ [ I e = * L
| Detalle Pedido - - - - I &
o L Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario ' St PRN
Iltem - Cédigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado K Monto Ent’
| . PrEE
| 000001 42152703 CORONA PROVISIONAL EN ACRILICO . e A "
— A - e unidad 1.00 100000 _  1,000.00 "
000002 42152703 CORONA DE PORCELANA R
5 ) unidad 1.00 1,500.00 '

Plan de Entrega ’ ' ' ' - :

A BT L)

_Fecha de Necesidad . |
, W Ky

ad

No. Linea

[ Direccion de Entrega

VCamidad { Importe [

Firmas Autorizadas

s s

utorizac’és. ;

Firmas Autorizadas Firmas



002986
{ Sistema Integrado de Geslion Financiera

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS

05/03/2018 14:53:28 =
18484381-40224855508-SIGEF ¢
. i PR’

cc_solfcitud _forsi :
Pagina 1de 1 ¢

% — S— e S

[ No.Solicitud: 237 Version: 1 Estado:  Aprobado "!

| vooe e

I Solicitante i Ji hi SR

| Michael F.Jimenez Sanchez T, A P

| Objeto de la Compra SOLICITUD DE SUMINISTROS DENTALES TR e
LT A

Total 2,200.00 RD

Unidad de Compras

Tipo de Transaccién

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original

Rubro. Producto medico, farmacia, laberatario .
Planificada N Registro Presupuestario N ‘
Urgente N .

[ Detalle Pedidqi N
[ Unidad de

Cantidad / Importe  Precio Unitario
| Item  Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado - '
i 1000001 42152703 CORONA PROVISIONAL DE ACRILICO . : E
(p o o unidad 100 20000 . 1200.00"
| 000002 42152703 CORONA DE PORCELANA ) i A
1 _ - unidad 1.00__ 1,000.00 ' 1,000:00° ]
" |000003" 42152703 PERNO COLADO T e =
. . unidad 1.00 100000 100000 ¢
‘ . o - " SIS
Plan de Entrega B Ca

| No.Linea Direccion de Entrega | Cantidad / Importe

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas F i

R S B O




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgice del Cibao Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS
002110 £()-53
Sistema Integrada de Gestion Financiera 277
No. Soficitud: 209 - - R I T Wersien: 1 Estado: Cumold:
Solicitante Jhon E. Castillo Gomez
Fecha Solicitud: 19/(
Objeto de la Compra COMPRA DE PAPEL PARA ENVOLVER COLOR CREMA 15X10
Total 105.0 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatologica y Quirtrgico del Cihaa Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Producics de papel
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido R
o oy _ Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
ltem Codigo Descripcion |/ Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 14111511 ROLLOS DE PAPEL PARA ENVOLVER COLOR CREMA 15X10
— I unidad 60.00 ~ 1.750.00
Plan de Entrega
_&o. Lrinis;ar - Direc-cidn de Entrega . -_C:ntidgF ImD:r_te Fecn;-d_e Nrenieélaay

Firmas Autorizada

)

TR ot

. . Lz Vega R.D
o TR .
50r | ocgFirmas Autorizadas
- JUANBO>

—

Firmas Autorizadas

<



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatoldégico y Quirdrgico del Cibae Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

063075

02/04:2018 13:46:50
Sistemia Integrado de Gestion Financiera

No. Solicitud: 244 . a Version: 1 Estado:  Cumplidn
Solicitante Jhon E. Castilio Gomez
Fecha Salicitud: 08/03/2018
Objeto de la Compra SOLICITUD MANTENIMIENTO CAMIONETA NISSAN NAVARA 2013
Total 5,000.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Qriginal
Rubra Servicio de Mantenimiento y Reparacion de Vehiculas
Planificada N Registro Presupuestaric N
Urgente N 4 N
Detalle Pedido
o . . Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario Paph
Item  Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto g
000001 25191513 MANTENIMIENTO DE CAMINONETA NISSAN NAVARA 2013 : &
- - unidad 1.00 ) 500000 -, 500000 .f=%
Plan de Entrega
No. Linea T Direccian de Entrega o - Cantidad mb;ne Fecha de Nec;sida 3y

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas 'R

y k)7 )
|/ AN Firmas Autorizadds

W
—



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

‘ 003068

| Sistema Integrado de Gestion Financiera

N\

No. Solicitud: 242

Solicitante

Objeto de la Compra

Unidad de Compras

Tipo de Transaccién

Clase Documento

Rubre

Planificada

Urgente

| Versién: 1 Estado:  Aprobado
Michael F Jimenez Sanchez .
Fecha Salicitud: 06/03/2018
Solicitud de mantenimiento general de Nissan Frontier 2016
Total 3.810.00 RD

Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Solicitud de compra ByS

Original

Servicio de Mantenimiento y Reparacion de Vehiculos
N Registro Presupuestario N

N

1’T)etalle Pedido

Item

 Unidadde  Cantidad / Importe

Precio Unitario

Cédigo  Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
‘ 1000001 25191513 SERVICIO DE MANTENIMIENTO GENERAL
[ . S _ unidad 150 650.00
‘oooooz 25191513 ACEITE DE MOTOR
e unidad 9.00 225.00
/000003 25191513 ACEITE DMAX074
s unidad 1.00 240.00
| 000004 25191513 FILTRO DE ACEITE
unidad 1.00

'Plan de Entrega

570.00

¥ty ot

No. Linea

‘ Direccion de Entrega

Cantidad / Importe

‘ .Fecha de Necesidad |’
¥ £ 0] P

Firmas Autorizadas

e

J
P eV

UF JUANS 2 Firmas Autorizada?/ T g

4R
R S X o



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL A
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch '

B

SOLICITUD DE COMPRAS ' L

‘ A cc_épllcltu;j_fd m
| 002940

05/03/2018 11:55:58 Pagina 1dé 1
\ Sistema Integrado de Gestion Financiera 1H4R§L127—04701?2ﬂ694-3|GEF
N, . B

= S s - e o B

No. Solicitud: 233 Versién: 1 Estado: Cumplide i

0 S
Selicitante Welin J. Nunez Nunez

|
|

; | Fecha Solicitud:  05/03/2018 . s e
1 Objeto de la Compra Compra de Cuchilla Leyca 818 para Patologia

Total 17,652.00 RD : St

Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

Unidad de Compras

‘ Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

| Clase Documento Qriginal "
Rubro Equipo y suministros post mortem y funerarios }
‘ Planificada N Registro Presupuestario N .,
! Urgente N . ::.
 Detalle Pedido o 7 o B _ .
. o Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario A
| ltem Cédigo Descripcién /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
| 000001 42261513 Cuchillas Leyca 818 Y
Caja 2.00 8,826.00 "

Plan de Entrega

| No.Linea | Direccién de Entrega | Cantidad / Importe | i?echa dé Necesidad _
4 x 3 5

| 000001 |Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 2.00 _95i031'2q18 J

|Bosch

. S .t
|

v LI Nt

ira

)
I
Firmas Autorizada

i

Firmas Autorizadas



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch . Bx R, v e
SOLICITUD DE COMPRAS o " o £ s

| co_soligitug_forqy :; 411 ‘ ¥
003070 06/03/2018 14:45,07 Pagina tde 3, F&\Y
12491703-04701724604-S1G8F

Sistema Integrado de Gestion Financiera

e L . N L VS

No. Solicitud: 243 . [Versién: 1 Estado: Aprobado ¥
| Solicitante Welin J. Nunez Nunez Fechia Solicltud: R
Objeto de la Compra compra de Suministro y materiales de Oficinas | S = = v
! | Total 48,641.00 RD ¢
- — S o . e S o | o . i
Unidad de Compras Hospital Traumatolégico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch ;
| Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
! Rubro Maquinaria, suministros y accesorios de oficina
| Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido i o % S x
_ » Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario S+ . Plan’
ltem Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado Mento Ent. .
000001 44101602 Cajas de Grapas Standar 26/6 i e. i
[ Caja 30.00 35.00 1,050:00 NJ
| 000002 44101602 Libros Record 8 1/2 x 11 500pag TR
l e o - _unidad 2400 200.00_
000003 44101602 Cajas de Gomitas
| | - Cda 000 6000 16.00_
000084 . 44101602 Marcadores Permanentes de Colores ;
unidad 40.00 13.00 ;
000005 44101602 Cajas Papel Carbon Azul 8 1/2 x 11 ', 2k
| Caja 8.00 180.00 .00
| - =
000006 44101602 Sobre Manila 9x12 : ‘g‘x
a unidad 1,500.00 250 3750.00'* Ngfzk vy
000007 44101602 Cajas de Folder 8 1/2 x 11 : v %. :". i :'i;
| Caja 60.00 240.00 14,400:00-* N1 %
000008 44101602 Resaltadores de Colores T g
; - ~ unidad 36.00 14.00 ;
| 000009 44101802 Humentante Para Contar
) - - - B e ~ unidad 1200 36.00
| 000010 44101602 Borras de Leche
! unidad 36.00 9.00
| 1000011 44101602 Cajas Ganchos Macho y Hembra Metal
| | o S B . Caa_ ) - 15.00 75.00
000012 44101602 Cinta Adhesiva Ancha de Enpaque
| ) 7 B - unidad 12.00 56.00
000013 44101602 Acordeon Para Archivar
‘ - - unidad B 12.00 168.00
000014 44101602 Liquipapel Tipo Lapiz
: ) ) o ~ unidad B ) 36.00 48.00
. 000015 44101602 Tinta Para Sello Tipo Gotero Azul
| | - - B unidad  12.00 29.00
| 000016 44101602 Tinta Para Sello Tipo Gotero Verde
| - - ) ~ unidad o 6.00 29.00
000017 44101602 Chichetas 100/1
_ Caja . ~ 6.00 32.00

] et ;Q]:E)(mas Autori

o
Q)
¥

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

‘ 003070

| Sistema Integrado de Gestion Financiera
\

06/03/2018 14:45] 07
magﬂm 04701?24694 s!GF.‘k

cc_solicitud fnrm
Paglna 2de 3y

| DetaksPddidess Version: 1
) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item Coédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
i 000018 44101602 Perforadora de 2 Hoyos ) ¥y
1 o unidad 800 140.00 -
go’ﬁoo{g 44101602 marcadores de pizarra dicolores —
unidad 36.00 13.00
1000020 44101602 Tijeras para uso de oficina
‘ . S— unidad 1200  34.00
000021 44101602 Cajitas de Clips Grande #2
[ _ Caja - 3000 32.00
000022 44101602 Grapadoras Standar
: unidad 20.00 164.00
1000023 44101602 Cajas Folder 8 1/2 x 14
.. o N Caja 1500 250.00
| 000024 44101602 Tijeras Grande P/cortar gasa
' _unidad  10.00 1450.00

F_‘Ian_cFe_ Entrega

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas

i No.Linea | Direccion de Entrega - - Cantidad / Importe|  Fecha de Necesi:&éei

‘ 000001 igg:ggal Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 30.00 ‘p6103/‘2Q18l 1' ‘

! 000002 gg:g:\tai Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 24.00 | :f]ﬁlO3l?[:)1B )
000003 lgg:g;\tal Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 60.00 ‘ - 06/03/2Q18 -
000004  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 40.00 | | 06/03r2018 -

" 000005 | E‘;zi&ammammg.coy Quirurgico Prof, Juan o : . 8.00 '06/031;?@15; :

i 000006 ‘gégg:al ﬁaunmy QLIIFUfgICD Prof Juan 1 1.500.0()‘ ::()6.’03;’5(:)15 i

| 000007 ‘ gg:ggal Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 6000 :06/03;’201 g . ;

[ D008 | Hospitsl Traumaiologion y Guinirgico Pref. dian = - 36,00 06/03/2018 .
000009 E‘iﬁz@ Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 12.00 ; .:oe/o:»./zém 5
000010 ggz;’i:al Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan | 36.00 . _06/03.'2018 : ‘ ;
000011 gzz;'ijtal Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan I 15.00 i '06/03/2618

000012 T;gi:'i:al Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1 12,00 : , psmsf_zmq

000013 'Hoz(;ual TTaumatoIoglco y QUII’UI’QICO Prof Juan - 12.00 ' :'061‘03/2018 P
000014 Ezzsilal ‘fraumatologico y Quirurgico Prof, Juan o 36.OOT ’06!031‘:2018 I*
000015 E?JZ;EaI Traumatologlco y eru?élc?)?ro? Juan - - 12-._00' ::06!03{2{.}18: = . X
000016 gzz;:al Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan = 6.00 :'06,'03/‘:2018%%"'. i

oscl . , v derdd




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

P

| 003070 06/03/2018 14:4507
1 Sistema Integrado de Gestion Financiera
- . oo .
| DetitisPddidess Varsidn: .
i Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado
— B o o . .
T No. Linea TWEEEEBE‘EEFEQT_ = - = | Cantidad/importe l ‘Fecha d¢ Necesidag & 3
; 000017 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan a | 6.00 | ' 06/03/2018 .|+
| _ . |Bosch S I [ 2y A e
‘- 000018 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 6.00/ -D6/03/2018 |,
| Bosch . s i 7
1 . 000019 Hespital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 36.00 _06/03f2q18 T
Bosch - B ) | . s
000020 |Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 12.00  06/03/2018 iy
ffL_ |Bosch o - R . - T
‘ 000021 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 30.00 06/03/2018 -
[ .. Bosch o - - S eh R % A ek
| 000022 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan T 20.00 .06/03/2018. - S
' Bosch - R 4
B  Bosch — — - - N - o
000023 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan ! 15.00  06/03/2018 .
Bosch z T S qlst
= e A _— - — — — - T T i
000024 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 10,00 | 06/03/2018
Bosch S s <, "

Firmas Autorizadas -
/)
7

N o

Firmas Autorizadas




| 003087
| Sistema Integrado de Gestiéon Financiera
N

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

06/03/2018 14:42+9

18491655-40224855508-S1GEF
v SR R

.Pa'gmg_f dq.‘? a

No. Solicitud: 245

Version: 1 Estado:  Aprobado
‘ :
Solicitante Michael F Jimenez Sanchez | s S sl S
Objeto de la Compra SOLICITUD DE MANTENIMIENTO GENERAL DE
|
Total 5,680.00 RD
Unidad de COI'I'IPl‘a_S.- - Husp;lﬁa;nétalégimgm_wrarng d.el Cibao Centl:al Juan B:s;:h___ - o R
| Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Servicio de Mantenimiento y Reparacion de Vehiculos
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
 Detalle Pedido ) o - - - - - B
. Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
ltem Codigo Descripcién / Observaciones Medida Solicitada Estimado - i
|00000‘[ 25191513 SERVICIO DE MANTENIMIENTO
| o B ~ unidad 150  600.00
000002 25191513 ACEITE DE MOROE
- = S B unidad N 9.00 220.00 N
000003 25191513 ACEITE DMAX04/14
S R unidad 1.00 ~ 240.00
000004 25191513 FILTRO DE AIRE IZUSU :
) unidad 1.00 340.00
000005 25191513 SONDEO DE RADIADOR
| B S B ~ unidad o 1.00 1,000.00
000006 25191513 DESMONTARA Y MONTURA DEL RADIADOR
unidad 2.00 610.00

1 — .
Plan de Entrega

1 “' No.Linea | Direccién de Entrega

" Cantidad / Importe| Fecha de Ne:-esi;ia&:l_

x

Firmas Autorizadas

0 Firmas Autorizadas
[/

SO AN BN

LTINS T ————"
~~"_'Firmas Autorizadas. /




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

 Fal
R forsth I
003236 02/04/2018 133969 Pagina 14dg
Sistema Integradn de Gestion Financiera 5187.04701724694-SIGER]
No. Solicitud: 250 ) Version: | Estado: ¢ TT[, Ha R A
Solicitante Michael F.Jimenez Sanchez :
Fecha Solicitud: 08/03/2018
Objeto de la Cempra solicitud de mantemimiento de Camioneta ISUZUDmax 2012
Total 5.832.00 R
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Servicio de Mantenimiento y Reparacion de Vehiculos
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido - . EX
o . Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario : Plap
ltem  Codigo Descripcion | Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto g
000001 25191513 SERVICIO DE MANTENIMIENTO GENERAL ve
unidad o 1.50 60000 900.060  §.§
000002 25181513 ACEITE DE MOTOR , - §
i unidad 9.00_ 228.00 ' 205200 {8
000003 * 25181513 ACEITE DMAX A ¢
- unidad 1.00 240.00 240.00
000004 25191513 FILTRO DE AIRE . ‘
e ~ unidad 1.00 340.00 . 340.00
000005 25191513 SONDEO DE RADIADOR ) ¥
N unidad 1.00 1.000.00 . 1.000.00
000008 25191513 DESMONTURA Y MONTURA DE RADIADOR. ;
—— __unidad 200 65000 . 1.300.00
Plan de Entrega
No. Linea Direccion de Entrega Cantidad / Impaorte Fecha de Necesidagds

Firmas Autorizadas

- e
oAt

Firmas Ag_tnriz’a‘-dés" Firaras Autorizadas



002871

Sistema Integrado de Geslion Financiera

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quiriirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

02/04/201& 13:35"

No. g;:licilu:i.:-- 55,_1'

Solicitante lhon E Castillo Gomez

Objeto de la Compra salicitud de compra de reactivas Hematologicos QUINTUS

Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quinirgico del Cibao Central Juan Besch

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original

Rubro Produclo medico, farmacia, laboratario
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

Version: 1

Estado; l;.ur:u_h-l"-

Fecha Solicitud: 02/03/2018

Total 226.000.00 RD

‘Detalle Pedido

ltem

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Cédigo  Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 41116121 Quintus lisante _
e e o = ! o unidad __5.00 13,500.00 67
000002 41116121 Quintus Diluente
S - unidad 15.00 8.000.00 120.000.08
000003 41116121 Quintus shopper
S unidad 3.00 10,500.00 31.500.00
000004 41116121 Quintus Control
. unidad 1.00 7.000.60

Plan de Entrega

No. Linea

Direccion de Entrega

Cantidad / };pone Fecha de Necesida §

Firmas i\‘l}*torizadaé; =

Firmas Autorizadas

oy



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

cc_solicitud_forh
002021 19/02/2018 09:56'53 Pagina 1 de 2

| Sistema Integrado de Gestion Financiera 18416485-04701724694-SIGEF.

No. Solicitud: 197

‘ | Version: 1 Estado:  Aprobado
Solicitante Welin J. Nunez Nunez l .
Fecha Solicitud: 19/02/2018 . 3 i
Objeto de la Compra compra de suministro, productos de tratamiento y cuidado del enfermo [ B ; - J
 Total 705,700.00 RD
. o " = _— — = . |
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
| Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
| Rubro Suministros, productos de tratamiento y cuidado del enfermo
Planificada N Registro Presupuestario N
. Urgente - N %
_ Detalle Pedido o 4
. Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario . ‘ Pfan‘,’
| ltem Codigo  Descripcién / Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto Ent’
1000001 12162205 Cal Sodada Fco 1.0KG . il o B
| unidad 100.00 1,300.00 - 130,000.00 j‘vla_‘
000002 42131509 Batas Quirurgicas : . ey
o unidad 1,000.00 66.00 | 66,000.00 " N_
000003 42271903 Tubos endotraqueal 6.5 C/B ‘ . Bk
unidad 100.00 130,00 13,000.00 ° N__
000004 42181715 Gel de Sonografia Flexible . . IS "
| galon 90.00 540.00 48,600.00 N 1
000005 42293603 Levin #18 : . S a
: \ unidad 25.00 90.00 N 2,250.00 : N_;
| 000008 42293603 Levin#14 : , .
unidad 25.00 90.00 § 2,250.00 . N .
000007 42311703 Micropore antialergico Z.0 2 pulgs. ‘ i gl pst
| unidad 500.00 165.00 . 82,500.00 I:é_‘;"'
. 000008 42311703 Micropore antialergico Z.0 3 pulgs. . ! ol
; ) unidad B ) 500.00 165.00 R 82,500.00 " N_ 11
| 000009 42311703 Esparadrapo Z-O Base de Seda . : =
_ _ o 7 B unidad 600.00 366.00 219,600.00 ' N
/000010 42311507 Espongostan : R :
unidad 100.00 590.00 i 59,000.00 = N_{
Plan de Entrega | e
No. Linea [ Direccion de Entrega o Can(i&a-d I Imrmrtei Fecha de Necesida::li 1 !
. “ 000001 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan | 100.00 .19/02/2018 B
| ] o |Bosch B | | .
000002 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1,000.00  19/02/2018 -lr )
- |Bosch . | el
000003  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan ‘ 100.00 | 119/02/2018 - ;" e
' Bosch . . N IS P P
000004  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan ' 90.00 .19/02/2018 ‘ | 3e
|Bosch ! - e
000005  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 2500  19/02/2018 '

| Bosch

Firmas Autorizadas

. . o b



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL ) o 2

000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch : o

SOLICITUD DE COMPRAS ' : e

B l:cksnli'cilud_ic'n;r; ‘.

002021 19/02/2018 09:55:53 Pagina2de2 *

| Sistema Integrado de Gestion Financiera w341ﬂ485-047m?2.4694-5|(35f &

N - S —— = - — e s s === - - — e e = = . — s
DetdthsiPddides? Version: 1 . v oo

! ., _ Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario ' © Plan

| ltem  Cédigo Descripcién / Observaciones Medida Solicitada Estimado : Monto Ept.

i’!: ~ No. Linea Tmfecﬁn—.ﬁaﬁgé_ B ———————— =

Cantidad / Tmporte| Fecha de Necasidad . L

| 000006 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 7-rj— . 25.00;_7_179/651231__3— .
e Hoape ramaeigisy G P [ 50000 1900212018 |+ et
|| 000008 !Egggztal Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan ' 50000 9022018 |
|| ooo00g: %Es:griitalﬂé'umatologic_:oyQuirurgi_c_o Prof,Juan - T 600.00 19/02/2018 °
| 000010 |Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan ’ T 100.00  °19/02/2018 |

|L |Bosch B | - L

Firmas Autorizadas

A g At SO 4

Firmas Autbi'izadas




&

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

| 000630
| Sistema Integrado de Gestion Financiera
B

23/01/2018 08:56.54

cc_solicitud_form 0 |
Pagina 1de1 .,
18297701-0470 |724694-SIGE‘F

| No. Seficitud: 91

Solicitante Welin J. Nunez Nunez

Objeto de la Compra Compra de Computadoras de escritorio

Unidad de Compras Hospital Traumatolégico y Quirrgico del Cibao Central Juan Bosch

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Qriginal

Rubro Equipo informatico y accesorios

Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N N

Versian: 1 Estado:  Aprobado
| Fecha Solicitud: 23/01/2018
| Total 257,500.00 RD

Deta!lgfedido

Plan de Entrega

2 o 7 L_lnidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario Plan - |
Item  Coédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto gnt. . |.
000001 43211512 Computadoras Completas Procesador Core i5 L J
i Litigeid 25.00 10,300.00 257,500.00 ' N_{.-°

| No. Linea i Direccion de Entrega

Cantidad / Importe ‘

Fecha de Necesidad

P 000001
|

Hospital Traumatelogico y Quirurgico Prof, Juan
,,JBosch - )

| 25.00

230172018 |, & ).

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

cc“soh.cilud_fun‘n_
002041 19/02/2018 10:32:15 Pagina 1 de 1
| Sistema Integrado de Gestion Financiera 18419044-04701724694-SIGEF

L

No. Solicitud: 200 | Versién: 1 Estado: Aprohado ¥ y

Solicitante Welin J. Nunez Nunez
Fecha Solicitud: 19/02/2018 ’ ¥ 3

Objeta de la Compra Compra de Medicamentos para el sistema Nerviosos Central E
; Total 536,200.00 RD ) : 3
— Fo = e — S — - . TOL S
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccién Solicitud de compra ByS ' "
Clase Documento Original
Rubro Medicamentos para el sistema nervioso central
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N ' !

|
k = -
Detalle Pedido

. i Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario : . Plan
ltem Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado ) Monto Ent,
000001 51142009 Dipirona amp 1GR/ 2ml s Al L
unidad 2,500.00 7.00 ) 17.500.00 ‘__3'_ .
000002 51141518 Levetiracetam 500 mg amp T Sy e .I‘
a unidad 1,300.00 399.00  *  518,700.00 ,-N_}°
e — i
L w "i‘-‘
LIS & 2
L n‘."].
Plan de Entrega ; C e ed
| No.Linea  Direccién de Entrega Cantidad / Importe Fecha de Necesidadl | .
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 2,500.00 19/02/2018 '
Bosch . S . B )
000002  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan

_ 1,300.00 19/02/2018 |-
[ Bosch | - _ |

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

| 002043
| Sistema Integrado de Gestion Financiera

18/02/2018 10:37:06

cc_solicitud_forgm +
Pagina 1 de 1 2
18419111-04701724604-SIGEF

No. Solicitud: 201 [ Version: 1 Estado:  Aprobado
Solicitante Welin J, Nunez Nunez |
| Fecha Solicitud: 19/02/2018
Objeto de la Compra Compra de Categorias de Medicamentos Varios S S =
Total 43,700.00 RD

Unidad de Compras Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

| Clase Documento Original
l Rubro Categorias de medicamentos varips
Planificada N Registro Presupugstario N k
‘ Urgente N
L - - - - . o -

' Detalle Pedido

Unidadde dad | .

2 T Cantidad / Importe  Precio Unitario
ltem Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado '
i 1000001 51211603 Inmunex Plus . _ _
! unidad 36.00 700.00 25,200.00 7 M
‘ 1000002 51211603 Infaderm Crema - 7
| - unidad 5000  370.00 N

'Plan de Entrega

18,500.00 °

»

No. Linea Direccién de Entrega l Cantidad / Importe .Fecha de h“lscasida;
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 36.00 | 19/02/2018
Bosch
| | S - — S — — S | Iy
T 000002 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 50.00  19/02/2018
| |Bosch :

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirlrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

02/64/2018 13:1

No._:Enolil:ilud: 2;’\; - N o

| Versién: 1 Estado: Cumslide
Solicitante Michael F.Jimenez Sanchez 250
Fecha Solicitud: 09/03/2018
Objeto de la Compra solicitud de compra de cartuchos de finta.
Total 1,000.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatalogico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubre Imprenta y publicaciones
Planificada N Registro Presupuestaric N
Urgente N
Detalle Pedido
- o . Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Iftem  Cddige Descripcién / Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto " giyi
000001 * 44103105 Cartuchos de tinta283A
) - 7 unidad 2.00 500.00 ' 1,000:00

Plan de Entrega

No. Linea Direccion de Entrega

Cantidad / Importe Fecha de Necesidad f ¥

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

—— - . D |

003287 08/03/201 1 13:42.56 de 1
| Sistema Integrado de Gestion Financiera 1B504768-40224 855506 510E
S e - .

e e e e g -

No. Solicitud: 251 Varsio Estade:  Aprobdo

Solicitante Michael F.Jimenez Sanchez

Fecha Solicitud: 1312018

Objeto de'ia Compra Compra de Alambre para hospital emn e s o geemeipe e o
| Total 7.200.00 RD

Unidad de Compras Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

Tipo de Transaccién Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original

Rubro Producto medice, farmacia, laboratario

Planificada N Registro Presupuestario N

Urgente N

Detalle Pedido 1,

‘ L L ) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitaric k - Plan
Item Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitad= £stimado s Monto gt.
000001 26121524 ALAMBRE DE COMA 10/3 i
| S unidad 300.00 2400 7,20000

| . Y

‘ Plan de Entrega '

i ‘ No. Linea [ Direccién de Entrega - - t.‘wti;xd"’ IJpr te—r ‘fecha o rls-&:;::fa [

{1 .,

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

No. Solicitud: 252 == == — = —_ S .

T Version: 1 “Estado:

Cumplide

Solicitante Jhon E. Castillo Gomez
Fecha Solicitud: 08/03/2018
Objeto de la Compra ADQUISICION DE GOTERO PLASTICOS Y TUBOS DE CRISTAL PARA LABORATORIO
Total 14,000.00 RD
' Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Suministros y accesorios de laboratorio
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido D - Nl T s
o o Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario - Plah’,
Item Coédigo  Descripcion [/ Observaciones Medida Solicitada Estimado 4 Mento Enf”
000001 41121706 PAQL GOTEROS PLASTICOS " |
S e Feaes . 1000 90000 _ 9.000.00 L3¢
. pOD002 41121706 PAQ. TUBOS DE CRISTAL 12X75 ' . |
93 __ Paquete 10.00 500.00 ) 5,000:00 ;'8

Plan de Entrega

No. Linea Direccion de Entrega

Cantidad / Importe

000001 HTQPJB | e

1000 -08/03/z

Firmas Autorizadas

AN ®

Firmas Autorizadas " “Firfas Autorizadas




002798
sistema Integrado de Gestion Financiera

No. Solicitud: 227
| Solicitante

Objeto de la Compra

Unidad de Compras
Tipo de Transaccion

Clase Documento

g 8

MINISTERIO DE SALUD PUBLICAY ASISTENCIA SOCIAL ) e

000945 Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch ) _ i

SOLICITUD DE COMPRAS ' '
= _s'cl?ciluh_ﬁr% B
02/03/2018 10:51737 Pagina 1da *

18474220-04701724694-SIGER N

o

Version: 1 Estado: Aprobado

Welin J. Nunez Nunez .
Fecha Solicitud: 02/03/2018

compra de papel higienico Jumbo y papel Toalla Centrico - o
Total 517,500.00 RD
| B

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Solicitud de compra ByS

Original

Rubro Productos de papel
| Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido B
. . Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario )
tem Cédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado :
000001 14111704 Faldo de Papel higiénico 12/1 Generico . BT s :
| unidad 450.00 560.00 252.000,00 ,-N_:H% 3.
' looooo2 14111703 Faldo de Papel Toalla 6/1 Estandar . e et ;:};{;-‘:
B . unidad ~ 450.00 590.00_ 265,500,00_,. NJ‘_ j: :
; aE
- | - : | - g
Plan de Entrega R o
IR Sy : b
| No.Linea Direccién de Entrega [ cantidad / Importe “Fecha de Necesi f’::ﬁ
[ 000001 ‘ Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan ‘ 450.00 02/03/2018 . 6;'-.
[l |Bosch - R ) B _ | | S f";:
| 000002 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan | 450.00 | °02/03/2018 - l-.".:
Bosch . I - N - ) ) % pa" - .k
w3

Firmas Autorizadas COF JusN

Firmas Autorizadas

“Firmas Autorizadas‘_'




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

002344 02/04/2018 12:3

Sistema Integrado de Geslion Financiera

“No. Solicitud: 216 ' . " TVersion: 1 Estado: Cumpldo
Solicitante Michael F Jime Sanchez
Fecha Selicitud: 22/0
Objeto de 1a Compra SOLICITUD DE SENSORES DE OXIGENO
Total 120.000.00 RE
Unidad de Compras Haspital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Centrai Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Criginal
Rubro Productic medico, farmacia. laboratorio
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido
o o ) Unidad de Cantidad / importe Precio Unitario
Item Cédigo  Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 422715068 SENSOR DE OXIGENGC P/PB-840
- unidad 800 1500000
Plan de Entrega
No. Linea Direccion de El:\tregé o - - VC-aEc-iadTIr;mort_e- Fecha de Necasidag-
= S
Jé5 ik % . "
b [l Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadds. - adas



‘ 002981
l Sistema Integrado de Gestion Financiera

. % ‘l . 5 7 ea.
MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL - Vo bt
000945 Hospital Traumatolégico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch ) e i

SOLICITUD DE COMPRAS . D
“ cc_e‘.pli‘cilu‘dgfdn"r‘l ;

05/03/2018 14:16:00 Pagina 1de? *

1848381 8-4022@95550$75|G.E‘5 <

No. Solicitud: 236 | Version: 1 Estado: Creado 5 R
Solicitante Michael F.Jimenez Sanchez | . - Troe -
| Fecha Solicitud: 05/03/2018 i B ow
| Objeto de la Compra SOLICITUD DE COMPRA DE FUNDAS PLASTICAS ‘ .
| g
I | Total 171,000.00 RD . - :
‘( T..l;nidad d.:cornpﬁ; _Hcspjalfl'rau-m_aTo_légmn y Quirl.'l;g-;dEI ;:EEZCEHII'EII J.L-lal'l 5?:05; - - - - _ ;‘ ) : o
i Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS . s :
Clase Documento Original " Sty ) "
‘ Rubro Industrias de plasticos y productos quimicos - N
‘ Planificada N Registro Presupuestario N T g
1 Urgente N .
L D - S — S ——— - . ol o
‘I Detalle Pedido SRR T
: i - - N — _— SRR = . S T AL
‘ _ o _ Unidadde  Cantidad /Importe Precio Unitario .. ., -Plan: %
| Item  Codigo Descripcion | Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto . E'n!-n-"-“}
| . . I
i ‘oooom 47121701 FUNDA PLASTICA ROJA 50 X 60 CAL. 130 TN _
| e e unidad 600000 1400 84;000,00 By
. . bW
‘ | 000002 47121701 FUNDAS PLASTICAS VERDES 50 X 60 CAL 130 &, S, ot e bys
w - S unidad ~ 6,000.00 1450 ., 87,00000 g
e T wat
| . TR ) ) YR
. Wk ‘.‘f; \(,::':‘.
| P SR 3
| Plan de Entrega g Dh lE
; | No.Linea Iib]feccid_m-ia Entrega I i - o | Cantidad /Importe| Fechade Necssila;q ¢ -‘i

' G
v Fonn g

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas

Fm‘nas Autorizadas

/




003062
| Sistema Integrado de Gestion Financiera
A,

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

06/03/2018 13:29:35

| No. Solicitud: 240
Sclicitante

Objeto de la Compra

b -
Unidad de Compras

‘ Tipo de Transaccion

Clase Documento

| Rubro

Planificada

Urgente

Version: 1 Estado: Aprobado  °,

Welin J. N N '

elin unez Nunez Fecha Solicitud: 06/03/2018 i

compra de Sal Morton Dialisis ‘, - == *
| Total 70.000.00 RD

Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Solicitud de compra ByS
Original

Equipo de dialisis y suministros
N Registro Presupuestario N

N

I R
cc_solicitud_farm
Pagina 1 de
18490684-04701724€94-SIGER . <\

¥ ¥

!_Dgta_ll__e Pgdido

. Cantidad / Importe

X Unidad de Precio Unitario .

| Item Codigo Descripcion |/ Observaciones Medida Solicitada Estimado :
0000071 42161608 Sacos de Sal morton de 50 libras .
‘ unidad 50.00 1,400.00 .

Plan de Entrega

|| No.Linea

Direccion de Entrega

Cantidad / Importe Fecha de Necésidadl

]
u

000001

| Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan
|l |Bosch

50.00| 06/03/2018 -
| 7 A

]

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas

o
Lot ol et

e g e g P B



003576
Sistema Integrado de Gestion Financiera

MINISTERIO DE SALUD PUBLICAY ASISTENCIA SOCIAL X g
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch W oV
SOLICITUD DE COMPRAS

v ce_solicitud_forat
13/03/2018 10:19:35 Paginaded & .
18524975-04701724694-SIGEF |~

No. Solicitud: 274
‘ Solicitante

Objeto de la Compra

! Unidad de Compras

Tipo de Transaccion

Welin J. Nunez Nunez

Suministro de gasoil para la caldera

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

Solicitud de compra ByS

Version: 1 Estado:  Aprobado

{
Fecha Solicitud:
|

13/03/2018

| Total 86,250.00 RD

Clase Documento Original Y
| Rubro Combustibles »
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
| Detalle Pedido
P L Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario ‘
ltem Codigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado : Mento Eat.
/000001 15101701 Gasoil para la Caldera 57 o 3
galon 500.00 172.50 86 ZTSO_.OU‘; N

'Plan de Entrega

31¥;

. P

No. Linea Direccion de Entrega

Cantidad / Importe ‘Fecha dg Necesidagh

000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan

Bosch

500.00  13/03/2018

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




L
MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL :
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS
002359 02i04/2018 12:33
Sistema Integrado de Gestion Financiera
! No. Soi‘:ciﬁr-?n: - Version: 1 " Estado: _\-\]T Y
Solicitante Michael F.Jimenez Sanchez s -
Fecha Solicitud: 22/02/2018 |
Objeto de la Compra SOLICITUD DE SUPLEMENTOS NUTRICIONALES o
f
Total 180,500.00 ok
Unidad de Compras Hospital Traumatalogico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Basch 3
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS !
Clase Documento Original A
Rubra Nutricion clinica l 2
Planificada N Registro Presupuestario N 1 !
Urgente N
Detalle Pedido : T s, ,
o o Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario . Plap
ltem Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto Epf
000001 42231801 ENSURE PLUSS } . ; i
N o N B B unidad 150000 11000 - 165000:00
000002 42231801 ENSURE ADVANCE ; :
L - unidad 300.00 85.00 25,500.00 ;
Plan de Entrega
No. Linea " Direccion de Entrega . 7 Cantidad ﬂ_{m;;rt(: _Zch?c:t‘:e'cesls:!af5
000001  HTQPJB 1,500.00 22/02/2018 - 1
000002  HTQPJB 300.00  22/02/2018

Firmas Autorizadas

nEl

Firmas Au‘torizadas. %

e




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

o) 13/03/2018 17:59:03
1SSJpzcu-oJm'724%4-5:(}'&% e

Sistema Integrado de Gestion Financiera

\

No. Solicitud: 280 [ Version: 1 Estado:  Aprobado
|
|
Solicitante Welin J. Nunez Nunez ;
, | Fecha Solicitud:  13/03/2018
Objeto de la Compra Suministro de Gasolina y Gasoil para administracion mes febrera 2018 L o
Total 190,337 .98 RD
) N o |
Unidad de Compras Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
|
' Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
‘ Rubro Combustibles
| Planificada N Registro Presupuestaric N
Urgente N

| Detalle Pedido

Cantidad / Importe  Precio Unitario

-Unﬁiad de

. Item Codigo Descripcion [ Observaciones Medida Solicitada Estimado
1000001 15101701 Gasolina Premium
L galon 634.51 225.30
| '000002 15101701 Gasoil Premiun
[ | galon 25949 182,60

:;Plan de Entrega

'

v

Monto

AR
ce_solicitud_forgf” .7
pagina Tdel .

-Pﬁin
Ent.’

Cantidad / Importe Fecha de Necesidad
i . 2t

No. Linea " Direccién de Entrega

000001 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 63451  -13/03/2018 ‘ A
[l _ Bosch e e ST . S

000002  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan ‘ 25949  13/03/2018 - ‘i ;
' |Bosch e | ! NI

Firmas Autorizadas

Firmas Autori'zadés

aire

$i. 8




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

09/03/2018 16:48:34 Pagina 1 delj K

003432

Sistema Integrado de Gestion Financiera
.

No. Solicitud: 256 | Version: 1 Estado:  Aprobado
Solicitant

olicitante Welin J. Nunez Nunez Fecha Solicitud: 09/03/2018

Objeto de fa Compra Compra de Cajas de Brazalete para Impresora

|
Total 127.400.00 RD

Unidad de Compras Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original

Rubro Equipo y suministros post mortem y funerarios

Planificada N Registro Presupuestario N

Urgente N

Detalle Pedido

- Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item Codigo Descripcion |/ Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 42261609 Caja Brazaletes seguro para impresora HC-100 (200 Und).
Caja 20.00 6,370.00

Plan de Entrega

Cantidad / Importe  -Fecha de Necesidad,

" No. Linea Direccion de Entrega

-

el Lt

ce_solicitud_formy &

18514292-04701724594-SIGEF
: : -

ol R ;

000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan

Bosch

2000 09/03/201& |

«F

P T

% 2

L {
Nk

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

003740

| Sistema Integraco de Gestion Financiera

\

cc_sblicitud_form
Pagina 1 1

14/03/2018 15:48:18

" No. Selicitud: 283 |Vrsi6n: 1 Estado:  Aprobado
| Solicitante Welin J. Nunez Nunez
' Fecha Salicitud: 14/03/2018
Objeto de la Compra Compra de papel de bano | -
|

| ‘ Total 147264 RD
‘ Unidad de Compras Hospital Traumatelégice y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
| Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
| Clase Documento Original

Rubro Productos de papel
| Planificada N Registro Presupuestaric N

Urgente N
I R — o e e o:o o o o
T =
| Detalle Pedido
e e == USRS — I S S S S ==
' L o ) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario . Plan
. ltem Codigo  Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto Ent.
| 000001 14111704 Papel higiénico

\ Paquete 2.00 73632

Plan de Entrega

| No. Linea  Direccion de Entrega

Cantidad / Importe

. Quiirdrg/s

Firmas Autorizadas

hd

Firmas Autorizah;as




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

- solicitug_fon

02/04/2018 12:24:3C Fagina 1
stion Financiera IS—

No. Solicitud: 207 —

Version: 1 Estado: 12:1\|1:.-IT::
Solicitante Jhan E. Castillo Gomez
Fecha Solicitud: 19/02/2018
Objeto de la Compra COMPRA DE CREMA PARA ILUSTRAR PISO Y DESINFECTANTES P/LIMPIEZA
Total 19.200.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatolagico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Orginal
Rubro Suministros de aseo y limpleza
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente M
Detalle Pedido - T— -
oy . . Unidad de Cantidad / importe Precio Unitario
Item Codigo  Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado - Monto
000001 47131805 GALONES DE DETERGENTES DESINFECTANTE ' R
[ 7 - galon _ 20.00 30000 " 6.000.00
000002 47121605 CREMA PARA ILUSTRAR MADERA
unidad 2400 550.00 '+ 13.200.00

Plan de Entrega

No. Linea Direccion de Entrega Cantidad / Imparte Fecha de Nece!

- .,,*h"'_*—\
0 \}! ik ‘Jl’-{‘?"f.-\"; \
AN &y
) “}:E,x

S TN

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas " “Firmas Autorizaghs



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgice del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

4'\'_=;‘ﬂi|c;tug_?.0rr11 \
15/03/2018 09:18.03 Pagina T"de 21 &

1RSA8301-0470172

003753
Sistema Integrado de Gestiéon Financiera

No. Solicitud: 284 | Version: 1 Estado:  Aprobado
| Solicitante Welin J. Nunez Nunez |
| Fecha Solicitud: 15/03/2018
| Objeto de la Compra Servicio de reparacion y mantenimiento Isuzu D-MAX 2012 D
Total 22,208.35 RD

Unidad de Compras

Hospital Traumatolégico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original
Rubro Transporte de pasajeros
‘ Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente E N )

| Detalle Pedido

Plan’

5 = i Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario S Pla
Item  Cédigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado Manto EF"L‘ kA
1000001 78111805 Manguera Negra 3/8 por pies e 3¢
| unidad 3.00 70.06
000002 78111805 Abrazadera Metal 3/8 ¢ ]
e o o . ] unidad ~4.00 50.48 20182, N 5,
000003 78111805 Aceite Transm.Mercon V S
= unidad 200 316.85 £33.70_-N_|
000004 78111805 Sondeo y Cambio de Tanque de Radiador . -
unidad 1.00 3,500.00
/000006 78111805 Pesas Pegada 1/4
- unidad 48.00 478
| i 000006 78111805 juego de banda de frenos delantero
i unidad 1.00 2,489.99
000007 " 78111805 limpiador de frenos wurth
[ unidad 1.00 342.20
000008 78111805 Lija de agua #80 :
| . — B . B . unidad 1.00 39.14
000008 78111805 coolant verde wurth (Galon
| T . o B o B N galon B 200 829.84
| 000010 78111805 Termostato de Motor Org
[ unidad 1.00 2,175.00
000011 78111805 X0.15w40. QSD Aceite de Motor
{ B -~ ) ] unidad - 8.00 284.51
000012 78111805 Filtro de Aceite D-max 07/14 o
|| - N unidad . 1.00 285.74 28574+ "N _|
/000013 78111805 Filtro de Aire Isuzu D Max 2000/0N LE Gty ¥
| L ) 7 7 unidad . ) 1.00 410.64 41064, N
000014 78111805 Super Limpiador Parabrisa Wurth "8 R e a8
‘ | o ] 7 B unidad ) 1.00 10266 10266 -N'_|
000015 78111805 Silicon Negro oo, g
L S ) . R _unidad 1.00 217.50 217.50 N
1000016 78111805 Mano de Cbra T o2
| unidad 1.00 7,434.00 7.434.00

Firmas Autorizadas

ooy )T
| 2

Firmas Autorizadas Firmas Autori




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

003753
| Sistema Integrado de Gestién Financiera

'I!ietﬁm.ﬁiﬁ!didaﬂ-i Version: 1
2 = i i Unidad de Cantidad / Importe
ltem  Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada

'Plan de Entrega

Precio Unitario
Estimado

'7+ ~ No. Ilnea ‘}We*ciiiﬁ’ﬂ'e?nﬁ'g’a ———————— - Cantidad Hmporte _Fecha de Necesmlad
i 000001 Hospilal Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 3.00 . 13:0;:201 8
. |Bosch , N . .
; 000002 | Hospital Traumatologlco y Quwurgaco Prof, Juan 4.00 15/03/2018 '
|Bosch v, N O
000003 | Hospital Traumatalogico y Quirurgico Prof, Juan | 2.00 15/03/2018 | :" ,
| |Bosch o - s Y PR -
! ‘% 000004  Hospital Traumatologico y Qusrurg:co Prof, Juan | 1,00 .15/03/2018 * | 4
i | Bosch - | | . . i
‘ 000005 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan | 48.00 13/03/2018 I
[ Bosch | : &
A —_— S— ! i
000006 |Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan | 1.00 '15103f20 18 i
‘ _ |Bosch o . } : N i X3
000007  Hospital Traumatologico y Qun'urgmo Prof Juan 1.00 .15/03/2018 AL
. |Bosch . - - B } s ‘ §
| 000008 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1.00 15/03/2018
. |Bosch : ‘ T LI
[ 000009 Hospital Traumatolngmo y Quirurgico Prof, Juan ‘ 200 "15/03/2018
| |Bosch | % Sy on b
‘ 000010 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1.00| .15/03/2Q18
i Bosch . .
i 000011 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 8.00 15/03/2018
W Bosch : D
1 000012  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1.00| °45/03/2018 &
i | Bosch feee T IR B | A .
i 000013 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1.00 .15/03/2Q18 | |
| — | Bosch - ] ‘
| 000014  Hospital Traumatologlco y Qwrurglco Prof, Juan | 1.00 ‘15:02”2018
(l _ |Bosch S — . - | K
| 000015  Hospital Traumatologico y Qunrurglco Prof Juan 1.00| '15/03/2018 |
100 150032918 | 18

| 'Bosch .
‘ 000016  Hospital Traumatologlco y Quirurgico Prof, Juan
|Bosch )

F|rmas Autorlzadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

003469

. Sistema Integrado de Gestion Financiera

12/03/2018 11:51.23

ce_splicitug_form
Pagina T de 1

i o 2

18519238-40224855508-SIGEF

No. Solicitud: 258 Version: 1 Estado:  Aprobado
Solicitante Michael F Jimenez Sanchez e D
Objeto de la Compra COMPRA DE REACTIVOS DE LABORATORIO TOSHO
Total 169.900.00 RD
|
Unidad de Compras Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
| Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Producto medico, farmacia. laboratorio
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido = F o
— _ = — — " 7,4-_};‘
o o Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario ~° + Phlan_
ltem  Cédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado . Maonto E"“'ﬂf‘ .
000001 41116121 T3 TOSOHG IS
unidad 2.00 10,500.00
000002 41116121 T4 TOSOH ¢ o
unidad 200 10,500.00 21,000:00. " *
000003 41116121 TSH TOSOH N
L - unidad 3.00 10,500.00 31,500.00 ;-
000004 41116121 FT4 TOSOH ang o L
unidad 2.00 10,500.00 21 ;000.[){)‘ i
000005 41116121 PSA TOSOH B g ey
| o - N unidad 2.00 10,500.00 21,000.00 o
000006 41116121 IGE TOSOH e '
unidad 1.00 9,000.00 9.000.00""
000007 41116121 PROLOCTIVE TOSOH i T .x .
unidad 1.00 5,000.00 5,000:00: %
000008 41116121 ALFA JETOS PROTANON Srow L
o unidad 1.00 5,000.00 5,000.00. :
000009 41116121 WASH TOSOH . S el
- unidad 2.00 4,800.00 9,600,00 ,
000010 41116121 DILUENTE TOSOH JA s
unidad 2.00 4,500.00 g_rOO0.0U
000011 41116121 SUB Il TOSOH e =
. - N unidad 3.00 4,000.00 12._090.00' : .
000012 41116121 PSA TOSOH S
unidad 1.00 4,800.00 4'._800:00' ;

Plan de Entrega

No. Linea [ Direccién de Entrega

Cantidad / Importe

¥

Fecha de Neceslﬂaq_“ ;

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas P




N ¥y MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
¥ -1 000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

cc_soligitud_form, 3

atde1

003808 15/03/2018 12543
Sistema Integrade de Gestion Financiera 18

| No. Solicitud: 285 | Versién: 1 Estado. Aprobado
Solicitante Welin J. Nunez Nunez
Fecha Solicitud: 5/03/2018
Objeto de la Compra Compra de Reactivos Laboratorio Tasoh
Total 21,280.00 RD
— o — - . — |
| Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
' Tipo de Transaccién Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Producto medico, farmacia, laboratorio
| Planificada N Registro Presupuestario N
|
| Urgente N

Detalle Pedido
| Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario

ltem  Codigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 41116121 Psa Free ST Tosoh
unidad 1.00 _21,280.00
Plan de Entrega
| — = e ~
No. Linea Direccién de Entrega Cantidad / Importe _Fecha de Necesidad
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1.00 15/03/2018

|Bosch : ‘

Firmas Autorizadas

Firmas Autgrj




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

002030

| Sistema Integrado de Gestién Financiera

wa

19/02/2018 10:06:51
18418675-0470172464-SIGEF

cc_solicitud_form
\ LR
Pagina 1 de 1

No. Solicitud: 198 Version: 1 Estado:  Aprobado
Solicitante Welin J. Nunez Nunez | Fecha Solicitud: T
Objeto de la Compra Compra de Productos para el cuidado de heridas |
. — —
: Total 591,000.00 RD
! e e - S — - | S
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Productos para el cuidado de heridas
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido
. L ) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario - Plan
ltem  Coédigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto Ent.,
1000001 42312009 Grapadoras de piel KRN P——
unidad 600.00 530.00 318,000.00 NJ
| | 000002 42142402 Sistema de aspiracion cerrado No.14 - . RER
| unidad 125.00 2,100.00_ 262,500.00 . N__
| 000003 42295202 Sierras de Gigle i
unidad 3000 35000 10,500.00  N_.

'Plan de Entrega

| | No.Linea | Direccién de Entrega Cantidad / Importe  Fecha de Necesidadi )
E 000001 ‘ Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 600.00  19/02/2018 | ‘ :
' Bosch i : . -
| + |
[ 000002  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan | 125.00  *19/02/2618 |;-
' Bosch ¢
000003 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan ‘ 30.00  .19/02/2018
' Bosch - } B )
i
| >
L x

Firmas Aut_orizadas ’




003821

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS

. Sistema Integrado de Gestion Financiera

5

15/03/2018 15:00:2

1BE

| No. Solicitud:

286

Version: 1

Estado:  Aprobado

Solicitante Welin J. Nunez Nunez
| Fecha Solicitud: 15/03/2018

Objeto de la Compra Compra de Jeringa 5cc Terumo 23Gx21

Total 25.000.00 RD

Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
| Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
| Clase Documento Original
| Rubro Suministros, productos de tratamiento y cuidado del enfermo

Planificada N Registro Presupuestario

Urgente N
| Detalle Pedido
i o o , Unidadde  Cantidad / Importe  Precio Unitario
| Item Cédigo  Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado
| 1000001 42142612 Jeringa de 5cc 23Gx21 Terumo

| unidad 5,000.00 5.00
'Plan de Entrega

‘ No. Linea ! Direccion de Entrega Cantidad / |n-!pcrt97 * Fecha dé Necesidad |
|5 = ) = i
||| 000001  Hospital Traumatolo ico y Quirurgico Prof, Juan 5,000.00 .15/03/2018
| P gicoy g -

1 ~ Bosch . = — .
Firmas Autorizadas
O
Firmas Autorizadas Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

! s
. cu_éoli‘cwtuhkfo'rlgn_ _e‘ 5
07/03/2018 16:08734 Pagina 1dgd & 4]
18490523-40224885508-SIGEF, 3 o )

003217
| Sistema Integrado de Gestion Financiera

No. Solicitud: 248 Versién: 1 Estado: Aprobado
| Solicitante Michael F.Jimenez Sanchez |
| : Fecha Solicitud: 07/03/2018
Objeto de la Compra Compra de reactivos de laboratorio. BS-200 |
‘ Total 130,900.00 RD
Unidad de CB;"P"aS HO;pltal Tm:rr;atulnglm y a;.ururgl;o ;!el ClbaEenUa;Ju;n anch_ R a - N o B
| Tipo de Transaccién Solicitud de compra ByS
| Clase Documento Original
|
| Rubro Producto medico, farmacia, laboratorio
| Planificada N Registro Presupuestario N
|
: Urgente N
| Detalle Pedido ) - ) N N -
: i Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
| Item Cédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
/000001 41116008 GLUCOSA BS200
A - . B  unidad o 3.00 ~ 4,200.00
000002 41116008 TGO BS200
| . N - . unidad _ 200 4,400.00_
| 000003 41116008 COLESTEROL HDL BS200
' - , B , - unidad . 200 25,000.00
000004 41116008 COLESTEROL BS200
unidad 3.00 1,000.00
/000005 41116008 UREA BS200
_ B . unidad 2.00 1,000.00
| 000006 41116008 CREATININA BS200 v
unidad 2.00 1,300.00 2.602.00 ,.
1000007 41116008 LIPASA BS200 % o e
| unidad 2.00 9,000.00 S 18,000‘.00 e s\ oy
000008 41116008 FOSFATASA BS200 ) iie h i
unidad ~1.00 - 9,000.00 N 9,000.00'" .
[ _ . N T, == =3 e o B _‘ . = T g
| 000009 41116008 CUBETAS BS200 ‘ . X
[ | unidad ) 300 8,300.00 ' 24.900:00-° °
| - = S — N e i
|
\
‘ . -
Plan de Entrega
No. Linea Direccidon de Entrega B - | Caﬂﬂdadiimportei ‘Il;echa d:e_ I!ec:asfdla;—‘
|| 000002 |HTQPJB 2,00 -07/03/2018 " | \ .
| 000004 |HTQPJB 7 N o S - o - | 3.00 -,07:‘03/_2013

/7 v AREE

--,:. l ‘ f el &6@“ ‘ .q
i

Fﬂﬁma?Autonzaﬁf’T o iy

} Firmas Autorizadas

Fir‘rr:i:l';\s‘Autorizadas e



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL i
000945 Hospital Traumatolégico y Quiriirgico del Cibao Central Juan Bosch .,
SOLICITUD DE COMPRAS

Lc_s_gla(:\(ug_fnrm
003474 12/03/2018 11:00,00 Pagina 1-de 1
Sistema Integrado de Gestion Financiera ' 18518232-04704724604-SIGEF

No. Solicitud: 262 Version: 1 Estado:  Aprobado . A

Solicitante Welin J. Nunez Nunez ' ‘
Fecha Solicitud: 12/03/2018 . v B
Objeto de la Compra compra de meaicamentos que afectan al sitema gastrointestinal 3
Total 240,000,00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Medicamentos que afectan al sistema gastrointestinal
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
| Detalle Pedido .
- o . Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 51171909 Omeprazol 40mg ‘ =ik
unidad 6,000.00 40.00 ' 240,000:00: N
Plan de Entrega B - e
. Bl ‘
No. Linea Direccion de Entrega Cantidad / Importe .Fecha de Necasluar:i
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 6,000.00  -12/03/2018

Bosch

* %

— Firmas Autorizadas




003916

Sistema Integrado de Gestion

i No aicitu&- _‘;/Lﬂi-

Solicitante

Objeto de la Compra

Unidad de Compras

Tipo de Transaccion

Clase Documento

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

Financiera

02/04/2018 1208 53

Jhon E. Castillo Gomez

ADQUISICION DE FUNDAS RAYADA NO. 12

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Solicitud de compra ByS

Original

Version: { Estado: Cumplido
Fecha Saclicitud: 16/03/12018
Total 1,920,00 RD

Rubro Industrias de plastices y productos quimicos
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido ' .

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
ltem  Codigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 24111503 FUNDAS RAYADA NO. 12
| B unidad 6.000.00 032

Plan de Entrega

No. Lirea

Direccion de Entrega

Cantidad / Importe

Firmas Autorizadas

Sy )

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas



SOLICITUD DE COMPRAS

003369

Sistema Integrada de Gestion Financiera

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

09/03/2018 10:03:48
18509462-04701724604-SIGEF S&T -

a2t “-“‘
T
ce_solicitud_forme: s\l
Pagina 1'de 1" {3

No. Solicitud: 255

Solicitante Welin J. Nunez Nunez

Objeto de la Compra compra de sellos para (UCRC)

Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original

Rubro Suministros de oficina

Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

Version: 1

Estado:  Aprobado
Fecha Solicitud: 09/03/2018
I
Total 12,100.00 RD

' Detalle Pedido

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item  Codigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
500001 44121633 Sellos General (Sello General del Hospital)
unidad 7.00 1.100.00
000002 44121633 Sello UCRC (Unidad de Control de Registros Clinicos) . 6T
- unidad 2.00 1,100.00_ 2,200.00 °'N
000003 44121633 Sello de Concurrencia (Auditoria de Concurrencia) S
L ) unidad 200 1.100.00 2,200:00. =N |

Plan de Entrega

No. Linea Direccion de Entrega | Cantidad / Importe Fecha de Necesida&. 2
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 7.00 pQ!DB/_IZmB‘ !
L Bosch - . .
000002  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 200 09/03/2018
Bosch . IR
000003 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 2.00 '09/03/2018 RE
Bosch vy g

Firmas Autorizadas

- Firmas A_utpr-i_za'das

oL R

. _Firmas_
~ JHAN B




SOLICITUD DE COMPRAS

003930

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

0211
Sistema Integ ) de Gestion Financiera
. No.Solicitud: 257 Version: 1 Estade: Cumplido
Solicitante Michael F Jimenez Sanchez .
Fecha Solicitud: 16/03/2018
Objeto de la Compra COMPRA DE INDICADOR QUIMICO PARA ESTERILIZACION AL VAPOR
Totai 70,000 00 RD

Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Criginal

Rubro Prevencion y conirol de enfermedades
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

Detalle Pedido

Unidad de
ltem  Codigo Descripcion / Observaciones Medida

Cantidad / Importe  Precic Unitario
Solicitada Estimado

000001 42281807 INDICADOR QUIMICO PARA ESTERILIZACION REF12438
S ) B Caja

1000 7.000.00

 Pian de Entrega

No. Linea Direccion de Entrega

Cantidad / lmporte

Firmas Autorizadas

nEPTO. LY

Firmas A_qtqciz;_l_;fés'




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

|
| 003830

\ Sistema Integrado de Gestion Financiera

\

15/03/2018 16.07:

["No. Solicitud:
|

287

| Solicitante

| Objeto de la Compra

Unidad de Compras
Tipo de Transaccion

Clase Documento

Aprobado
Welin J. Nunez Nunez |
Fecha Solicitud: 15/03/2018
compra de praductos para el cuidado de heridas
| Total 107.850.00 RD

Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Solicitud de compra ByS

Original

[ Versién: 1

| Rubro Productos para el cuidado de heridas
|

Planificada N Registro Presupuestario N
| Urgente N

Estado:

| Detalle Pedido

ljnidad de

) Cantidadilrlmpone Precio Unitario g Plan
| Item Codigo Descripcién / Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto gpt.
000001 42311527 Tegaderm + Clorhexidina Ref: 1657 al 2% o )
L unidad 300.00 33200 ' 99,600.00: N
000002 42311527 Tegaderm Ref: 1683 :
unidad 75.00 110.00 8,250.00

Plan de Entrega

Biiby A
_x .= i
| No. Linea | Direccién de Entrega Cantidad / Importe .Fecha deé Necesidad.l,-..
]l 000001 }Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 300.00 j5/03f52018 B e
{] |Bogch S ‘ J %
' 000002 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 75.00 15/03/2018

‘ . ~|Bosch

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quiriirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

003988

AL 1
02/04:20 12

Ny
=

a Integrado de Gestion Financiera

“Ne. 50|icn{.¢| ] 268 Version: 1 Estado:
Solicitante Michael F Jimenez Sanchez
Fecha Solicitud: 19/03/2018
Objeta de la Compra COMPRA DF TRANSCURT
Total 20,000.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibaa Central Juan Bosch
Tino de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Qriginal
Rubro Producto medico, farmacia, laberatorio
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalie Pedido )
. Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item Codigo  Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 41116130 TRANSCURT
Caja 10.00 2,000.00
Plan de Entrega
— —_— — - - ST ——— i
No. Linea Direccion de Entrega

Cantidad / Importe

s £y < } Firmas Autorizadas

Firmas. Autorizadas




003897

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS

Sistema Integrado de Gestion Financiera

No. Solicitud 300
Solicitante

Objeto de la. Compra

Unidad de Compras
Tipo de Transaccion
Clase Documento
Rubro

Pianificada

Urgente
Detalle Pedido

Item

Michael F Jimenez Sanchez

COMPRA DE SUMINISTROS DE HEMATOLOGIA. SULFATC DE PROTAMINA

Hospital Traumatologico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
Solicitud de compra ByS

Criginal

Suministros, productos de tratamiento y cuidado del enfermo

N Registro Presupuestario N

N

02/04/2018 11:59x15

Version: _Egl;;c-i_o.._-_:, implide
Fecha Solicitud: 9/03/2018
Total 45,000.00 RD

Unidad de Cantidad / Importe
Codigo  Descripcion / Observaciones Medida Solicitada
GEC;(;D'I .42161632 SULFATO DE PROTAMINA 50MG 5ML
unidad 30.00

Precio Unitario
Estimado

~1.500.00

Plan de Entrega

Cantidad / Importe

_45.000.00

B Rt

Fecha de Necesidad § £7. i

No. Linea Direccion de Entrega

Firmas Autorizadas

= 2 y/ m Firmas Autorizadas




SOLICITUD DE COMPRAS

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Guirtrgico del Cibac Central Juan Bosch

404024 19/03/2018 15:41:50
Sistama Integrado de Geslion Financiera
No. Solicitud: 304 ‘ Version: 1 Estado: ,'{pr-c!u:;x; o
Solicitante Welin J. Nunez Nunez i
Fecha Solicitud: 19/03/2018
Objeto de |2 Compra Compra de Suministro Dentales
Total 1.652.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatelogico y Quirirgico del Cibao Central Juan Basch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Equipos y suminisircs dentales
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

Detalle Pedido

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario . Plan (PN
item  Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto gnt. - .!
000001 42151503 Provicional Sup. de 6 en acrilico Pte.(Dilenia Garcia . o

unidad 1.00 590.00 58000 "N
000002 42151503 Placa Mio relajante Pte.(Martina Drullard). s R
unidad 1.00__ 1,062.00 1,062.00 - N_If
Plan de Entrega
" No. Linea Direccion d:En(rega Cantida(;rllr-l;te ;Eecha de Necesida
000001  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1.00  ,19/03/2018
Bosch .
000002 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1.00 19/03/2018
Bosch A

: Firmas Autorizadas
Yy

v

“ - Q'i' 0.
Firmas Autorizadas

4.




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

003662

sistema Integrado de Gestion Financiera

Nao. Solicitud: 278 " Versien:

Solicitante Jhon E. Castillo Gomez
Fecha Solicitud:

Objeto de la Compra COMPRA DE FRUTAS Y VEGETALES PARA ALIMENTACION

Total

Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibaa Central Juan Bosch

Tipo de Transaccion Salicitud de compra ByS

Clase Documento Original

Rubro Frutas. verduras y frutos secos
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

Detalle Pedido

Estado:  Cumplido

149.810.00 RD

o Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 10151522 LIBRAS DE CEBOLLA BLANCA )
== o libra 75.00 44.00
000002 10151522 LIBRAS DE CEBOLLA ROJA
I . libra 300.00 43.00_
000003 10151522 UNIDADES BEREMGENA CHINA
- . unidad 2,000.00 3.00
000004 10151522 PAQ. DE PUERRO
! Paquete 20.00 23.00
pO0005 10151522 PAQ. DE CILANTRO ANCHO
! Paquete 20.00 130.00
000006 10151522 LIBRAS DE BROCOLI )
b e o ) libra 50.00 4400 .
000007 10151522 LIBRAS DE COLIFLOR
e s libra 5000 45.00
000008 10151522 UNIDADES DE REPOLLO BLANCO
unidad 100.00 54.00
000009 10151522 LIBRAS DE APIO !
libra 80.00 30.00
000010 10151522 LIBRAS DE AJIES PIMENTON
o o R liora - 200.00 ~55.00
000011 10151522 LIBRAS DE TOMATE BARCELO
libra 300.00 25.00
000012 10151522 PAQ. DE RECAITO
Paquete 18.00 30.00
000013 10151522 UNIDADES DE PEPINO
unidad 80.00 10.00
000014 10151522 LIBRAS DE AJIES CUBANELA
libra 150.00 35.00
000015 50101634 LIBRAS DE LECHOZA
libra 500.00 16.00
000016 * 50101634 UNIDADES DE PINA
unidad 100.00 54.00
000017 50101634 UNIDADES DE LIMONES VERDES ;
unidad 120.00 5.00

Irayy,

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas

rizadas

2,400:00
11,000,001
7,500.00 :
540,00 |,
80000 ||

5.250.00 |
A
8,000.00
5,400,00 ";
R
600.00 [HES;



003662

Sistema Integrado de Gestion Financiera

DetagsPddiders

ltem Codigo

000021

000022

000024

000025

000026

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

Version:

L Unidad de Cantidad / Importe
Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado
000018 50101634 UNIDADES DE MELONES
b P unidad 50.00 50.00
000019 11131607 UNIDADES DE HUEVOS GRINGO
=] unidad 4.000.00 4.50
000020 10151522 UNIDADES DE TAYOTA
unidad 500.00 10.00
10151522 LIBRAS DE AJO
libra 90.00 160.00
10151522 LIBRAS DE TOMATE DE ENSALADA
== e o o libra 60.00 27.00
000023 10151522 PAQ. DE VAINITAS
Paquete 120.00 27.00
10151522 LIBRAS DE AUYAMA
libra 1,000.00 17.00
10151522 LIBRAS DE ZANAHORIA
libra 450.00 23,00
10151522 LIBRAS DE REMOLACHA
libra 100.00 31.00

Plan de Entrega

No. Linea

Direccion de Entrega

NEPTO. COK

Firma's‘ Autcrizadés

Firmas Autorizadas

Cantidad / Importe

1,000.00 “
5,000.1007'

14.400.00 1




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

003531

Sistema Iniearade de Gestlion Financiera

No. Solicitud: 272 Versién: 1 Estado: Cumplido

Solicitante Welin .I. Nunez Nunez

Fecha Solicitud:
Objeto de la Compra compra e productns de resucitacion. anestesia y respiratorio
Total 23,712.0( RO

! Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtrgice del Cibac Central Juan Bosch
' Tipe de Transaccion Solicitud de compra ByS

Ciase Documento Original

Rubro Productos de resucitacion, anestesia y respiratorio

Planificada N Registro Presupuestario N

Urgente N

Detalle Pedido

| o o ) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario an .

Item Codigo  Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado . Mento Ep @_2

000001 42271802 Mascarilla para nebulizar . :

- unidad 74100 3200 | 23712000 |

Plan de Entrega

1 Né. L-ine_a i D-irec-z.:i-dn-d_e Ent_reg-a_ B © Cantidad / Imp-ﬁlte T i;er"_a-\; ?-V.e_ceﬂdaq '

000001 Hospital Traumatalogico y Quirurgico Prof, Juan 741.00 12/03/2018
Bosch

£ Firmas Autorizadas

5 L'»‘;‘,‘ T ",’ [ 40
Firmas Autorizadas




003454

Sistema Integrado de Gestion Financiera

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégice y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

12/03/2018 10:22:07

cc_solicitugd_forme
Pagina 1
1851747604701 724594-SIGEE |

de 11

No. Solicitud:

5 Version: 1 Estado: Aprobado
Solicitante Welin J. Nunez Nunez
Fecha Solicitud: 12/03/2018
Objeto de la Compra compra de medicamenltos para el sistema nervinso central
Total 207,500.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatolégico y Quirtirgica del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original BT e
Rubro Medicamentos para el sistema nervioso central B p
Planificada N Registro Presupuestario N T j o
Urgente N Y g
Detalle Pedido 5% g g L
- - Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario Vo Plar_r"' ‘
ltem  Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado Manto Ent. i
000001 51142905 Bupivacaina pesada 0.75 % R
| unidad 350.00 230.00 80'.5'00.‘00--“!_\1__.,'.“
000002 51141702 Haloperidol amp 10mi RO E
unidad 400.00 45.00_ 18,000:00. +°N'
000003 51142235 Tramadol 200MG/100/ML amp E3 g 38 3
unidad 3,000.00 34.00_ 102,000.00_-N
000004 - 51142235 Dicinone amp
unidad 100.00 70.00

'Plan de Entrega

Fecha de Necesidad"®

No. Linea Direccion de Entrega Cantidad / Importe
000001  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 350.00  12/03/2018
Bosch . %y o
000002  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 400.00 "12/03/2018 |;
' Bosch ' PSR
000003  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 3,000,00 .12/03/2018 -
Bosch B ' ;
000004  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 100.00 _'12/03/20'18 A
Bosch : A

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

002978

istema Inlegrado de Geslion Financiera

“No. Solicitid: 235 Versién: 1 " Estado: Gumolida
Solicitante Ihon E. Castillo Gomez
Fecha Solicitud: 05/03/2018
Objeto de la Compra COMFRA DE LECHE ENTERA LIQUIDA PARA ALIMENTACION TRIMESTRE FEBRERO-
AERIL
Total 49 500.00 RO
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirirgice del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Productos lacteos v huevas
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalie Pedido
L L Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item Cédigo  Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 50131702 LITROS DE LECHE ENTERA LIQUIDA
. . S o . litro 1,100.00 45.00

Plan de Entrega

Direccion de Entrega Cantidad / Importe

Firmas Autorizadas

NS

Firmas, Autorizadas




003479

Sistema Integrado de Gestion Financiera

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS

12/03/2018 11:16:17

ec_solicitud_form !
Pagina tde1 |

. i Y

18518509-0470 1724694-SIGEF

| No. Solicitud: 265
Solicitante

Objeto de ia Compra

Unidad de Compras
Tipo de Transaccién
Clase Documento

Rubro

Planificada

Urgente

Welin J. Nunez Nunez

compra suministros, productos de tratamienta y cuidada del anfermo

Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Solicitud de compra ByS

Original

Suministros, productos de tratamiento y cuidado del enfermo

N Registro Presupuestario

N

Version: 1

Estado:  Aprobado
|
' Fecha Solicitud: 12/03/2018
Total 97,100.00 RD

| Detalle Pedido

. - Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario S . Plan Yo
Item  Codigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto Enpt.: '\“;‘
i
000001 42142612 Jeringuilla con aguja 20ml : B )
unidad 6,500.00 3.00 19,500:00' *
000002 42142612 Jeringuilla con aguja 50ml Yo
S unidad 1,400.00 20.00
000003 42142612 Jeringuilla para insulina
- unidad 1,500.00 4.00
000004 42142402 Tubos endotraquial #5.5 con balon ER ST ine
unidad 15.00 80.00 1,200,00 . N
000005 42142402 Tubos endotraquial #7.0 con Balon SN 5 nad i
unidad 530.00 80.00 4240000 N
Plan de Entrega s
No. Linea Direccion de Entrega Cantidad / Importe 'Fecha de Necesilciai-: ¢ oo )
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan | 6,500.00 12/03/2018 i fof A
Bosch ) B I % TN
000002  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1,400.00 -12/03/2018 |,
Bosch ) B [ s, S
000003 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan ! 1.500.00 |, 12/03/2018 |’
'Bosch N - N | | MR b
000004  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan | 15.00 12/03/2018 |
' Bosch N i 5 £y u s
000005  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 530.00  -12/03/2018 |,
Bosch - . ‘
Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

003483 12/03/2018 11:3558
Sistema Integrado de Gestion Financiera IE.S\RE_!?A~')473172515‘34:S\.GE!:_
No. Solicitud: 266 R Version: 1 Estado:  Aprobado
Solicitante Welin J. Nunez Nunez i
Fecha Solicitud: 12/03/2018
Objeto de la Compra compra de productos para el cuidado de Heridas |
Total 105.600.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Central Juan Besch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original ’
Rubro Productos para el cuidado de heridas
Planificada N Registro Presupuestario N :
Urgente N

Detalle Pedido '

. Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
| ltem  Cédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 42312201 Hilo Prolene 1-0 Ref 8425 H ., BE g ol
unidad 240.00 220.00 . 52,800,00 N .
000002 42312201 Hilo Prolene 2.0 Ref.8833T . mw 0
unidad 240.00 22000 . 52,800.00_ N
Plan de Entrega oy
No. Linea Direccién de Entrega " Cantidad / Importe 'Fecha d¢ Necesidag:
000001  Hospital Traumatologice y Quirurgico Prof, Juan 24000 12/03/2018 |
~ Bosch B B ) | Fa S8, .
000002 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 240.00 -12/03/2018, ]
Bosch )

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

cc_solicitud_fornt
i o
Pagina 1de s |

003833
Sistema Integrado de Gestion Financiera

15/03/2018 16:21

701724694-SIGEF
No. Solicitud: 200 [ Versién: 1 Estado:  Aprobada o
Solicitante Welin J. Nunez Nunez
Fecha Solicitud: 15/03/2018
Obijeto de la Compra Compra de Hilo Seda Ref. K 832H
|
|
Total 19.080.00 RD
© Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
| Rubro Productos para el cuidado de heridas
| Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

' Detalle Pedido

Unidad de

Can_ticlad ! lmporte  Precio Unitario
Iltem  Cédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
| 000001 42312206 Hilo Seda 3.0 con aguja Ref K,832H
unidad 180.00 106.00
Plan de Entrega
| liNa. Linea I Direccion de Entrega Cantidad / Importe Fecha de Ne:esid.a:

| 000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan
Bosch

—

180.00 15/03/2018

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizgdas *°




003470

Sistema Iniegrado de Gestion Financiera

\

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

ce_solicitud_formt,
Pa‘gme‘l 1 r!e‘qfﬁ_
4-SIGEF

12/03/2018 10 3027
18517656-0470172469

No. Solicitud:

259 | Versién: 1 Estado:  Aprobado

Solicitante Welin J. Nunez Nunez
Fecha Solicitud: 12/03/2018

Objeto de la Compra compra de medicamentos antiinfecciosos ) :
Total 121,500.00 RD

Unidad de Compras
Tipo de Transaccién

Clase Documento

Rubro

Planificada

Urgente

Solicitud de compra ByS
Original
Medicamentos antiinfecciosos

N Registro Presupuestario N

N

Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle Pedido

ot Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario o .Plﬁn"“g,w

. Item Coédigo  Descripcion | Observaciones Medida Solicitada Estimado NMonto Eﬂt-‘}ﬁi
; . g i)

000001 51101586 Amikacina 500mg R s ,,u%":
unidad 2,000.00 14.00 28,000:00"° N [}

000002 51101555 Aztreonam 1GR BES ..-. i
- unidad 30.00 950.00 28,500:00: "N &

000003 51101551 Ceftriaxona 1Gr Vial oo P

unidad 5,000.00 13.00

Plan de Entrega

N

No.Linea  Direccién de Entrega | Cantidad/Importe| _Fecha de Necesid'a&i
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan [ 2,000.00 +12/03/2018: * |
Bosch S
000002 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 3000  12/03/2018
' Bosch B - | M
000003 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 5,000.00 '12/03/2018 H

Bosch

T ¥

T T

.

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas.




MINISTERIO DE SALUD FUB.ICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégice * Qu v gico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICIT!D 0= COMPRAS

| 001904 1627201 5 15107 4 Faine 1ds 1
| Sistema Integrado de Gestion Financiera 14 1w 7t Ti 364 S
.\‘_ - m—_— =
| No. Solicitud: 189 N 7 e~ .

Solicitante Welin J. Nunez Nunez i

Fecha Solicitud: 4SNP0 8

‘ Objeto de la Compra Compra de Cortinas Antibacterana
| Total 420 000.00 RD

Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan £ sof

Tipo de Transaccién Solicitud de compra ByS
| Clase Documento Original

Rubro Telas y vestidos medicos
; Planificada N Registro Presupuestario N
. Urgente - N

Getalle Pedido

| ) Jisidad de Canticad / importe  Precia Unicari ‘ Plan
 Item  Cédigo Descripcion / Observaciones Aedida Salicitada Estimado Manto g¢
| 000001 42132111 Cortinas Antibacterianas I B . _
| | — e N 4200 1000009 - 4:,000.00 N
\

Plan de Entrega

| ]
| = No.Linea | Direccion de Entrega B D . i Cantida: Impete “ache de Nzce ‘mr.‘?i
'\ 000001 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 42.0 150212018
1 i 'Bosch i .

Firma: A :crizadas

Firmas Autorizada_s




003834

Sistema Integrado de Gestion F nanciera

" No.Solicitud: 201 ) e

| Solicitante Jhan E. Castillo Gomez

Objeto de la Compra COMPRA DE VIVERES PARA UN MES

Unidad de Compras

Tipo de Transaccion Solicitud de compra BYS

Ciase Documento Qriginal

Rubro Semillas, bulbos, planjulas y esquejes
Planificada N Registrp Presupuestario
Urgente N

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

Hospital Traumatoiogito y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

02/04/2018:11:27

Version: 1 Estado: Cumplidec

Fecha Solicitud:

15/03/2018

Total 173.100.00

Detalle Pedido

o Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item Codigo  Descripcion [ Observaciones Medida Solicitada Estimado
1000001 11151510 UNIDADES DE PLATANOS VERDE S
pesee e T B o unidad 5,000.00 _7.50 -
000002 11151510 LIBRAS DE YAUTIA BLANCA
L libra 800.00 34.00
000003 11151510 UNIDADES DE GUINEO VERDE
R __unidad 12,000.00 3.00
000004 11151510 LIBRAS DE PAPA
I libra 1.500.00 17.00
000005 11151510 LIBRAS DE BATATA
R libra ___300.00 10.00 |
000006 11151510 LIBRAS DE MAPUEY
- ] libra 200.00 . 4400
000007 11151510 LIBRAS DE NAME BLANCO
e S libra ~300.00 25.00
000008 11151510 LIBRAS DE YAUTIA PATOREO
libra 400.00 40.00
000009 11151510 UNIDADES DE RULOS VERDE
unidad 2,000.00 2.80
000010 11151510 LIBRAS DE YUCA n
L _ libra 500.00 1200 .

Plan de Entrega

No. Linea Direccian de Entrega

Cantidad / Importe ‘Fecha de Necasidad'| ~

| 000004 HTQPJB

1,500.00  15/03/2018 i g

000008 HTQPJB

40000 15032018 |l

.

/

'JEu;‘r 3

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

003832 15/03/2018 16
| Sistema Integrado de Gestion Financiera
; No. Solicitud: 289 | Version: 1 Estado:  Aprobado
! Solicitante Welin J. Nunez Nunez Féitha SHliEi: T8Ki5i64E
Objeto de la Compra Compra de Batas Quirurgicas Para Cirujano
Total 9,976.50 RD

Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Baosch

Tipo de Transaccién

Solicitud de compra ByS

i Clase Documento Original
Rubro Telas y vestidos meédicos
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

Deta_:_lle Pgdiqc

{ ) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
| Item  Cédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado

| 1000001 42132001 Batas Quirurgicas Para Cirujanos

L unidad 150.00 _ 66.51

| Plan de Entrega

o : I‘m
Plan. |
NMonto - gnt,

S LM

9,976.50, ‘N |

' No. Linea | Direccion de Entrega Cantidad / Importe

B
Fecha de Necesidad | &/t .

? Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 150.00

Bosch

[ 000001

Firmas Autorizadas

.

Firmas Autorizadas

_15/03/2018

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

004208

Sistema Integrado de Gestion Financiera

" No. Solicitud: 307

Versién: 1 Estado: mharlo
Solicitante Welin J. Nunez Nunez
Fecha Solicitud: 21/03/2018
Objeto de la Compra Servicio de publicidad radiofonica semana santa 2018
Total 50,000.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatolégico y Quiriirgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Servicios de reproduccidn
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido ¥ P
. L ) Unidad de Cantidad / Importe Precio Unitario
Item Codigo  Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 82101601 Publicidad Radiofonica semana santa 2018 . LR
T e o unidad 1.00 50,000.00 ~ 50.000.00 N

Plan de Entrega

TS Linea Direccion de Entrega Cantidad / lmpnrte- Fecha de h‘lecgsi'daq.
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1.00| °21/03/2018
Bosch :

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS
nr.i.;n\‘rilnrljnrm

003831 15/03/2018 16:12.3€
| Sistema Integrado de Gestion Financiera B85
| No. Solicitud: 238 Version: 1 Estado:  Aprobado

Solicitante Welin J. Nunez Nunez |

Fecha Solicitud: 15/03/2018

Objeto de la Compra compra de algodon Planchado 6x5
T Total 117.,700.00 RD
|
| Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirrgico del Cibao Central Juan Bosch
' Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original
1 Rubro Suministros, praductos de tratamiento v cuidado del enfermo
|
‘ Planificada N Registro Presupuestario N
} Urgente
- I - =
- Detalle Pedido ‘
| : — B = . . _ix
\ o o . Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario N ) Plan: 4.+
i Item Codigo  Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto Ent. 'ﬁf

000001 42141501 Algodon Planchado 6x5 F o ke

| unidad 1,070.00 110.00 * 117,700.00. j'ﬁ‘.
'Plan de Entrega
‘ No. Linea Direccién de Entrega Cantidad / Irnport97 Vl;echa t{é E}e}esidéﬁ

000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1,070.00  .15/03/2018

v |Bosch

Firmas Autorizadas

\{_DEPTO.CO™ W)

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

003663 D200 ¥1.2
Sistema Integrado de Gestion Financiera
No. Solicitud: 737;» - . Version: 1 Estado: Cumplido
Solicitante Michael F_ Jimenez Sanchez
Fecha Solicitud: 13/03/2018
Objeto de la Compra Compra de Torers para impresora
Total 9,300.08 REB
Unidad de Compras Haospital Traumatologico y Quirlrgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Decumento Original
Rubro Imprenta y publicaciones
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

Detalle Pedido

o i Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
ltem  Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 44103105 Cartuchos de tinta HP 238A
s ) - unidad 12.00 500.00
000002 44103105 Cartuchos de tinta HP 26A

unidad 6.00 550.00

Plan de Entrega

Cantidad | Importe

No, Linea Direccion de Entrega

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas - 3 Firmas Autorizagas



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL ik A
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtdrgico del Cibao Central Juan Bosch N ot
SOLICITUD DE COMPRAS

.
ce_solicitutl_ford
.

003471 12/03/2018 10:38™5 Pagina 1dad

Sistema Integrado de Gestion Financiera 18517799-04701724694-SIGEF,

No. Solicitud: 260 | Version: 1 Estade: Aprobado

Solicitante Welin J. Nunez Nunez B A
Fecha Salicitud: 12/03/2018 4

Objeto de la Compra compra agentes que afectan el agua y los electrolitos B ‘
Total 497 100.00 RD v

Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch '

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original

Rubro Agentes gue afectan el agua y los electrolitos

Planificada N Registro Presupuestario N

Urgente N

' Detalle Pedido

o o _ Unidadde  Cantidad / Importe  Precio Unitario " Plan
ltem Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado : Monto Eiit.

| . . -

000001 51191902 Aminoacidos 8 % -

unidad 400.00 1,20000 .
000002 51191509 Manitol al 20% )
unidad 300.00 57.00_
Plan de Entrega R
No. Linea Direccion de Entrega | Cantidad / Importe *Fecha de Necqsiﬂiag.l B ;_‘
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 400.00 "12/03/2018 .. .
Bosch ) B | oy Fan g
000002 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 300.00 .12/03/2018
Bosch . 7 ) ] .

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas Firmas Autorizad



004309

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

Sistema lntegrado de Gestion Financiera

" No. solicitud: 318
Solicitante

Objeto de la Compra

Unidad de Compras
Tipo de Transaccion
Clase Documento

Rubra

Planificada

Urgente

ce_selicitud_formil g

0210412018 11:1 Pagina 1 dd

Michael F Jimenez Sanchez

Solicitud de compra de Reactlivos Quimicos.

Hospital Traumatologice y Quirlirgico del Cibao Central Juan Basch
Solicitud de compra ByS

Original

Instrumentos de medida, observacion y ensayo

N Registro Presupuestaric N

N

Version: 1 Estado:  Cin Lﬁ_-w 3
Fecha Solicitud: 23/03/2018
Total 2891216 RD

Detalle Pedido

ftem

o Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Codigo  Descripcion | Observaciones Medida Solicitada Estimado

000001 * 41116004 LIPASA UV
| . unidad 3.00 5,000.00 -
000002 41116004 ALBUMINA i
[ unidad 3.00 2,220.00
000003 41116004 FOSFATASA ALKALINA

) - unidad 1.00 7.252.16

: Plan de Entrega

No. Line;

Direccion de Entrega

Cantidad / Importe Fecha de Necesidag

000003 HTQPJB

100 23/03/2018

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas ;




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

004329

Sistema Integrado de Gestion

Financiera

23/03/2018 10 18,4‘5

Nao. SOliCitl:ld: 320 Versién: 1

Solicitante Welin J. Nunez Nunez

Fecha Solicitud:
Objeto de la Compra compra de caja fuerte electrica
Total

Unidad de Compras

Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

| Tipo de Transaccién Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original

Rubrao Seguridad, vigilancia y deteccion
| Planificada N Registro Presupuestario N
| Urgente N

9,500.00

Estado:

23/03/2018

RD

Aprobado

ce_solicitud_forn

Pagina ds‘
18582215-04704724694-S|

| Detalle Pedido

o L Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item  Codigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 46171506 Cajas fuertes electrica 35cmx25cm '
BN unidad 2.00 4,750.00
'Plan de Entrega r
No. Linea Direccian de Entrega Cantidad / Importe LlFecha de r{leuesid‘a&: i
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 2.00

| Bosch

-23/03/2Q18

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas. ,




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

s CC_E;Q|IE\TUd_fD"'f+I

003473 12/03/2018 10:52:33 Pagina 1.de" *,

Sistema Integrado de Gestion Financiera 185154 00-04707 24694-SIGEF CE R
. ik

No. Solicitud: 281 Version: 1 Estado: Aprobado s o
Solicitante Welin J. Nunez Nunez . l )

Fecha Solicitud: 12/03/2018 . e
Objeto de la Compra compra de medicamentos hematologos

| i

Total 900.000.00 RD s SR
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS ' o
Clase Documento Original
Rubro Medicamentos hematdlogos
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

Detalle Pedido

. . Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario . _P]g
Item  Codigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto - E

000001 51131607 Enoxaparina 40Mg/0.4ml ; F o A
| unidad 4,000.00 96.00 ' 384.000.00, ;N

000002 51131506 Eritropoyetina 4000 amp . oy o Wy
__ unidad 1,500.00__ 344.00_ . 516,000,00_,. N

| ued

»

'Plan de Entrega

No.Linea  Direccion de Entrega Cantidad / Importe
; 000001  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 4,000.00 "12.‘03;'2018' e '_
e ' Bosch | b LR
| 000002  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1,500.00 "12/03/2018 |«
Bosch ) | b 2 5

=4

DR s
e L

= ﬂm"‘"‘x

i 1ir) .
Wil
N & o 77

Firmas Autorizadas

Firmas'Autori,;ada".é 9




MINISTERIO DE SALUD PUBLIC," Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch

SOLICITUD - = COMPRAS
004201 02/04:2018 11:08:08
Sistema Integrado de Gestion Financiera | BT 24004
I No. Solicitud: 306 n "Versién: 1 " Estado:  Cumplido
Solicitante Jhon E. Castillo Gomez
Fecha Solicitud: 21/03/2018
Objeto de la Compra BROCHURES 8 1/2 X 11 SFGUN MUESTRA PARA OPERATIVO SEMANA SANTA 2018
Total 10,000.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Basch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original -
Rubro Medios impresos
.
Planificada N Registro Presupuestario
Urgente N
t - _— = —
Detalle Pedido Sl
sl oo d
o o ) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario Plap.,
Item Coédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto - g
v - o h . 1
000001 55101520 BROCHURE 8 1/2 X 11 R
- _unidad ol 1,000.00 10.00 10.000.00 .4

Plan de Entrega

No. Linea Direccion de Entrega

Cantidad | Importe

Fir‘rﬁa,s Autorizadas

Firmas Autorizadas

b

e
Fecha de Necasidad:




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

15
eg ud_farmily

003893 16/03/2018 11:49553  Pagina 1 de 1 <

Sistema Integrado de Gestion Financiera 1854 11724694-SIGEF.
No. Solicitud: 295 Version: 1 Estado: Aprobade
Solicitante Welin J. Nunez Nunez i
Fecha Solicitud: 16/03/2018
Objeto de la Compra Compra de Impresoras Multifuncional
Total 24 000.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccién Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Maquinaria, suministros y accesorios de oficina
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

Detalle Pedido

o Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario " Plan;
ltem  Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado N Monto Ent, |

000001 44101501 Impresora Multifuncional ' T T

) unidad 2.00 12,000.00 . 24,000.00 .N |
\
Plan de Entrega . g
G ‘ e
No. Linea Direccion de Entrega Cantidad / Importe Fecha de Necesidad
000001  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 2.00 16/03/2018

Bosch .

Firmas Autorizadas




003565

Sistema Integrado de Gestion Financiera

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS

13/03/2018 09:48'23

ce_solicitudl_form
Pagina 1dg1 «

| No. Solicitud: 273
Solicitante

Objeto de la Compra

Unidad de Compras

Tipo de Transaccion

Clase Documento Original
Rubro Produclos para administracion intravenosa y arterial
Planificada N Registro Presupuestario N

| Urgente N

Welin J. Nunez Nunez

Compra de cateter de hemodialisis

Solicitud de compra ByS

Hospital Traumatclogico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Basch

Version: 1 Estade:  Aprobado
Fecha Solicitud: 13/03/2018
Total 320,000.00 RD

Detal!e Pedido

Unidad de

Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item Codigo  Descripciéon /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 42221501 Cateter de Hemodialisis # 15
L unidad 85.00 3,200.00
000002 42221501 Cateter de Hemodialisis # 20
unidad 15.00 3,200.00

Plan de Entrega

No. Linea Direccion de Entrega | Cantidad / Importe ‘Fecha dg Necnsi-da; s

000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan ‘ 8500 13/032018 .
‘Bosch i ) o ¥y S e

000802 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 15.00  +13/03/2018

| Bosch

NEPLIL

Firmas Autorizadas"

.

v

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

003518

Sistema Integrado de Gastion Financiera

No. Solicitud: 269
Salicitante

Cbjeto de la Compra

Unidad de Compras
Tipo de Transaccion
Cilase Documento

Rubre

Planificada

Urgente

.S e
02/04/2018 10:51-49 Pagina 1 d

1861281 2-0471017

Michael F Jimenez Sanchez

Compra de Suministros de Laboratorios ¥ reactivas

Hospital Traumatologico y Quirargico del Cibac Central Juan Bosch
Solicitud de compra ByS

Qriginal

Producto medico. farmacia, laboratorio

N Registro Presupuestaric N

N

Versién: 1 Estado:  Cumglido
Fecha Solicitud: 12/03/2018
Total 103,000.00 RD

' Detalle Pedido

Item

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitarie

Codigo  Descripciéon | Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto Ep

000001 41102007 JERINGAS DE GASES ARTERIALES . o B

L unidad 10.00 500000 -, 50,000,00 !.

000002 41116121 HEMOGLOBINA GLUCOSILADA ) £

L S unidad 40.00 950.00 38,000.00
000003 41116121 ANTI GLOBULOSA HUMANA i‘_‘ﬁ'
- _ unidad 10.00__ 1,500.00. ih

Plan de Entrega

15.000.00 ',

i No. Linea f Direccion de Entrega

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas

Cantidad / Importe




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

003677 02/04/2018 10:18:0% Paninat 4n 4 %

Sistema Integrado de Gestion Financiera

| No. Solicitug: 281 - Version: 1 Estado: Cumplido
Solicitante Michael F.Jimenez Sanchez 2
Fecha Solicitud: 14/03/2018
Objeto de la Compra SOLICITUD DE COMPRA DE REACTIVOS MAGLUMI
Total 113.100.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtirgice del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
i Clase Documento Original
! Rubro Producto medico, farmacia, laboratario
Planificada N Registro Presupuestaric N
Urgente N

" Detalle Pedido

o Unidad de Cantidad / importe Precio Unitario : _ T
ltem Codigo Descripcion | Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto -Epg
000001 41116004 HEPATITIS B MAGLUMI ) A

- unidad _ 3.00 9,000.00 . 27.000.00
000002 41116004 HEPATITIS C MAGLUMI v, P By :
SRR unidad 3.00 5.000.00 ) 15‘.000‘001 3w
000003 41116004 HIV MAGLUMI ot ‘ iz
e ~ unidad 3.00 9.70000 .  29.100.00 &
000004 41116004 CORE MAGLUMI Y B
| unidad 3.00 500000 _  15,000.00
000005 41116004 SIFILS MAGLUMI : v o §

L unidad 3.00 9,000.00 ' 27,000:00 °
Plan de Entrega rBE
" No.linea  Direccion de En;rega Cantidad / Importe F_erha-ﬁe Nece.sirtaq. -
B . 5 - R o e e
| &

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

' ) cc_solicitud_fo ‘-
004390 23/03/2018 14:29:14
Sistema Integrado de Gestion Financiera

._No. Solicitud: 321

['Version: 1 Estado: Aprobado
- |
Solicitante Welin J. Nunez Nunez | .
‘ Fecha Solicitud: 23/03/2018
Objeto de la Compra Compra de Gasail para la caldera |
| Total 85,750.00 RD
. I
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
| Clase Documento Original
Rubro Combustibles
1
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido :
- S ) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario . - day
Iltem  Cédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado ; Monto .g
| 5 A
| 000001 . 15101701 Gasoil Regular N s 5 Ay
galon 500.00 171.50 . 85.750.00

Plan de Entrega

No. Linea Direccién de Entrega Cantidad / Importe -l"echa EEP\TIe_cé-sida
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 500.00 _‘23f031201 g - !
] '
|Bosch ) d :

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas /




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

004426

26/03/2018 10:06-10
Sistema Integrado de Gestion Financiera 5 A

No. Solicitud: 322 | Versién: 1 Estado: A|_w;_w_._)--
Solicitante Welin J. Nunez Nunez L
Fecha Solicitud: 26/03/2018
Objeto de la Coampra Compra de Gasoil para la planta electrica semana santa 2018
| Total 174.500.00 RD

Unidad de Compras Haspital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original

Rubro Combustibles
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

Detalie Pedido -

Unidad de

Cantidad / Importe  Precio Unitario
ltem  Codige Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 15101701 Gasoil Regular para la planta electrica
S galon 1,000.00 17450
Plan de Entrega b ; :.,.-
~ No. Linea Direccién de Entrega Cantidad / Im-p;:-nrt-e Fecha de '\!ecesiﬁm ci
000001 Hoépital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1,000.00 26/03/2018
Bosch
Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

cc_sohcitud_forrki

004451 26/03/2018 11:40:08 Pagina 1
Sistema Integrado de Gestion Financiera o T HABI4SIC
No. Solicitud: 323 Versién: 1 Estado: Aprobado .
Solicitante Welin J. Nunez Nunaz .
Y Fecha Solicitud:  26/03/2018
Objeto de la Compra Compra de alternador para camioneta lsuzu 2012
Total 9,500.00 RD

Unidad de Compras
Tipo de Transaccion

Clase Documento Original

Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

Solicitud de compra ByS

Registro Presupuestario N

Rubro Fuentes de energia
Planificada N
Urgente N

Detalle Pedido

Item

Unidad &e Cantidad / Importe

Precio Unitario
Codigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 26101615 Alternador para camioneta Isuzu 2012
unidad 1.00 ~9,500.00

'Plan de Entrega

No. Linea Direccion de Entrega

Cantidad / importe

Q00001 i Hospital Traumalologico y Quirurgico Prof, Juan

Bosch

1.00

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




004471

Sistema Integrado de Gestion Financiera

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

26/03/2018 14:30 14

No. Solicitud: 324

Solicitante Welin J. Nunez Nunez

Objeto de la Compra Solicitud de Mantenimiento para camioneta nisan Frantier 2016

Unidad de Gompras

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original

Rubro Servicio de Mantenimiento y Reparacion de Vehiculos
Planificada N Registro Presupuestaric N
Urgente N

Hospital Traumatologico y Quiriirgico del Cibao Central Juan Bosch

Version: 1
Fecha Solicitud:

26/03/2018

Total 6,519.00

Estado:  Aprobadn

vy

" Detalle Pedido

Item Cédigo

— i Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Descripcién /| Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto Enf
000001 78111805 Filtro de aceite & ' :
2 s unidad 1.00 1.121.00 1,121.00 §
000002 78111805 Aceite 15w40 ' !
fimes B unidad 8.00
000003 78111805 Filtro de Aire motor
. ) unidad 1.00_ 1.416.00
(000004 78111805 Limpiador de pezas
_ unidad 1.00 35400
000005 78111805 Shampoo limpiacristales
unidad 1.00 _147.00
000006 78111805 Mano de Obra
- unidad 1.00 1.121.00

. Plan de Entrega

No. Linea Direccion de Entrega Cantidad / Importe
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1.00
Bosch
000002 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan SR
Bosch
000003  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1.00
Bosch |
000004 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1.00
Bosch
000005 Hospital Traumatologico v Quirurgico Prof, Juan 1.00
_______ 'Bosch B .
000006 ' Hospital Traumgtologico y Quirurgico Prof, Juan 1.00
Bosch

"26/03/2018 1

'

Fecha de Necesidas’

o)

LA
il

26/03/2018 ~ . 8

26/03/2018

Firmas Autorizadas

|
\ L cONP
Firmas Autorizadas’




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

004500 ' 27/03/2018 08:19:2
Sistema Integrado de Gestion Financiera T8
—_— - — -
No. Solicitud: 325 Version: 1 Estado:  Aprobada
Solicitante

Welin J. Nunez Nunez

Fecha Solicitud: 27/03/12018
Objeto de la Compra

Compra de bupivacaina pesada 0.75

Total 11,000.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Basch
Tipo de Transaccion Solicitud de campra ByS
Clase Documento Original
Rubro Medicamentos para el sistema nervioso central
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgenie N
E— s Padan . - = et i)
. Detalle Pedido
- o Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
ltem Codigo  Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado
e e e —————— -
(00001 51142805 Bupivacaina 0.75 % Pesada
e - S unidad 100.00 11000
'Plan de Entrega ‘
—_—_——  -mw—-w e S — N e qe
No. Linea Direccion de Entrega Cantidad / Importe Fecha de Necesi '“‘.‘
—_— — Y . AL
————— e —— —== o¥
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 100.00 +27/03/2018 " Bt
Bosch ; i

Firmas Autorizadas

<




002723

Sistema Integrade de Gestion Financiera

No. Solicitud: 225

Solicitante

Objeto de la Compra

Unidad de Compras
Tipo de Transaccion
Clase Documento

Rubra

Planificada

Urgente

MINISTERIO DE SALUD PUBLJCA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS

0D2/04/2018 09:34.57

Michael F Jimenez Sanchez

COMPRA DE MAQUINAS DE JARDINERIA

Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibas Central Juan Bosch
Solicitud de compra ByS

QOriginal

Maguinarias

N Registro Presupuestario N

N

Version: 1 _“I:I.sla.l.!-n: (‘.VI.I!‘DLF::',
Fecha Solicitud: 01/03/2018
Total 3250000 RD

" Detalle Pedido

Ge_salwitud_form

o
Plan

Unidad de Cantidad / Importe  Precic Unitario . . d
item  Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto Enty !
= .“,)
000001 27112011 MAQUINA DE HILO PARA CORTE DE SERQUILLO GRAMA. g'?.
- unidad 2.00 10.000.00 20.000:00 "
000002 27112011 MAQUINARIA PODADORA DE GRAMA t ’ -‘
- unidad 1.00 12,500.00 2,500:00 ;'
i
it
Plan de Entrega
No. Ii;ea Direccion de Entrega rgantiaad ! lmn(‘)r‘le 7 ;;echa de J‘Jiercx;sid;dA ‘. . DN

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




003999

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

Sistema Integrado de Gestion Financiera

ar_solititud_foray
Pagina 1 daj -4
EF

19/03/2018 12:5

No. Solicitud: 301
Solicitante

Objeto de la Compra

Welin J. Nunez Nunez

compra de Equipe Videoendoscopios Flexibles EG-530-WR

~ Estado: Airrrf]::;-ux_._

T Version: 1

Fecha Salicitud: 18/03/2018

Total 700.000.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumaiologico y Quinirgico del Cibao Central Juan Basch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Qriginal
Rubro Equipos. suministros y componentes eléctricos
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
Detalle Pedido
Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario )
Item Codigo  Descripcién /| Observaciones Medida Solicitada Estimado Mcnto
000001 39121429 Viodeoendoscopios Flexibles EG-530-WR Gastrocopio
) unidad 1.00 700,000.00

Plan de Entrega

No. Linea

Direccion de Entrega

Cantédad ! Imp;:rte

000001
Bosch

Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan

100 19/03/2018

F irmaf Autorizadas

Firmas Autorizadas

e e T e

S Al e i

“Firmas Autorizadas



MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibac Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS

1 Financiera

02/04/2018 00/25 53

ERLt

003729

Sistema Integrado de Geslior
No. Soficitud: 282
Solicitante

. Objeto de la Compra

Unidad de Compras
Tipo de Transaccion
Clase Documento

Rubro

Planificada

Urgente

Detalie Pedido

Jhon E. Castillo Gomez

COMPRA DE ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA COMEDOR

Hospital Traumatologico y Quirurgico del Cibao Central Juan Besch
Solicitud de compra ByS
Original

Alimenlos y bebidas

N Registro Presupuestario N

Version: 1 Estado: (.i:ni-;wl-‘: ¥
Fecha Salicitud: 14/03/2018
Total 320.874.00 RD

ee_soligituc_form !y SUE
Pagina s £ &

) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item  Codigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
-00(5-0_01 50151513 LIBRAS DE FILETE DE ARENQUE
SRV ST libra 6000 TG00
000002 50151513 LIBRAS DE CANELA ENTERA
SRS S libra 16.00 58,00
000003 50151513 CAJITAS DE PASA
E unidad 7200 80.00
000004 50151513 TUNA EN ACEITE
| ) unidad 400.00 40.00
000005 50151513 LIBRAS DE ESPAGUETI
{__ libra 100.00 2500
000006 50151513 LIBRAS DE ESPIRALES
SR T -~ libra 80.00 o 40.00
000007 50151513 LIBRAS DE FIDEQ
SIS libra 40.00 1500
000008 50151513 JUGOS DE MANZANA (BOTELLA) :
unidad 400.00 39.00
000009 50151513 LATA DE TUNA EN AGUA
unidad 300.00 45.00
000010 50151513 LATA DE GUANDULES i i 1
unidad 100.00 4400  4400.00 ) g
000011 50151513 LATA DE ACEITE St T
unidad 12.00 1,225.00 14:700.00"
000012 50151513 LITRO DE ACEITE DE OLIVA TN ol
litro 4.00 340.00 1,360:00 = °
pO0013 50151513 POTE DE COCOA g
unidad 12.00 230.00 2,760.00 ;
000014 50151513 LIBRAS DE SAL MOLIDA o ]
libra 220.00 8.00 1,760,00 s
000015 50151513 LIBRAS DE AZUCAR CREMA PR
libra 400.0 25.00 10,000.00
000016 50151513 FUNDA DE PAN[INTEGRAL ) - ;
unidad 20.0 130.00 2.800.00 °
000017 50151513 SOBRES DE AVENA 2 LIBRAS St
unidad 2000 60.00 )

Firmas Atiidrizadas' :

=

\ iy

Firmas Autorizadas

3y

= Qulirurg:
0N 9o\
F. ‘) Fo A0
5 . N

[S)
=)
(=]
S
Q
T e cokamed s




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

003729 02/04/2018 09,2553
Sistema Integrado de Gestion Financiera (86110050

DetasPddidas: B Version: 1
o . Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
ltem  Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado

000018 50151513 HARINA 16 OZ

S o ~ libra 48.00 70.00
000019 50151513 HARINA DE MAIZ FUNDITA
) - unidad 40.00 _17.00
000020 50151513 LIBRAS DE AZUCAR BLANCA
libra 250.00 27.00
000021 50151513 GALON DE MAYONESA
galon 10.00 370.00
000022 50151513 LATA DE LECHE EVAPORADA
- unidad 500.00 5000 .
000023 50151513 LIBRA DE HABICHUELA HABITA
libra 300.00 40.00
000024 50151513 LIBRAS DE LENTEJAS
libra 100.00 37.00
000025 50151513 LIBRAS DE HABICHUELA NEGRA
libra 100.00 40.00
000026 50151513 LIBRA DE TRIGO
libra 100.00 22,00
000027 50151513 LIBRAS DE CORNFLAKE DULCE
libra 40.00 52.00
000028 50151513 LIBRAS DE CORNFLAKE AMARGO
libra 40.00 50.00
000029 50151513 GALONES DE VINAGRE BLANCO
galon 20.00 60.00
000030 50151513 GALONES DE SALSA CHINA : Bt ¢
galon 10.00 178.00 1,780:00 £ 3%
000031 50151513 GALON DE CACHUT ” g ¥
galon 2.00 240.00 " 480.00
000032 50151513 LATA DE MAIZ DULCE . 7
unidad 200.00 46.00
000033 50151513 UNIDADES GALLETAS DE SODA
unidad 3,000.00 7.00
000034 50151513 LIBRAS DE LONGANIZA _
libra 200.00 85.00 | 47.000.00
000035 50151513 LIBRAS DE BACALAO .' : d
libra 330.00 120.00 " 3960000
000036 50151513 LIBRAS DE TOCINETA . v i
libra 60.00 150.00 9:.000.00. 11
000037 50151513 LIBRAS DE SALCHICHAS PARA DESAYUNO " i il ;%
o . libra 200.00 90.00 ' 18,000.00_;:4%
000038 50151513 Agua (BOTELLA) Yy X R 1
N - o unidad _100.00 10.00 . 1.000.00 .~
000039 50151513 CREMORA GRANDE - ot
i S unidad 10.00_ 23500 . 2.350.00
000040 50151513 BEBIDA HIDRATANTE S
femsems unidad _ 300.00__ 40.00
nooo41 50151513 LIBRAS DE CAFE EN POLVO ) -
: pr e — o lpra  40.00 220.00 . 8:80000 I
000042 50151513 LATA DE GARBANZOS = S g
unidad 48.00 45.00 - 216000 - -

& Firmas Autorizadas

o

Firmaé'ﬁutor&zﬁdés = Fjrm\a;%utori fadas.
L Lavega RS




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

02/04/2018'09:25'53

003729

Sistema Integrado de Gestion Financiera 8611005-047
DetamsPddides? Versién: |
Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario ' Pl'iin" :
ltem  Codige Descripcion | Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto Ent.’
000043 50151513 FUNDA DE PAN VIGA GRANDE
o unidad . 50.00 215.00 . g i
o o — o =
) . ‘-P‘
e
Plan de Entrega - TL
No. Linea Direccion de Entrega Cantidad / Importe ‘Fecha de Necasi:)a;i—“ )
000001 HTQPJB _ 6000 14/03/2018 . i}
000005 HTQPJB B 100.00 "!57{03:2_018' EiE _"L"'
000009  HTQPJB - 300.00  14/03/2018 1%

e,
QUIrUrg
1 «f'C‘j \

%

At g f Firmas Autorizadas < ¥

Firmas Autorizadas ‘ ,Ffrmés Autofizadas—



004582

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

Sistema Integrado de Gestion Financiera

" No. m:nud' 327|

Solicitante

Objeto de la Compra

Unidad de Compras
Tipo de Transaccion
Clase Documento

Rubro

Planificada

Urgente

T)etalle Pedido

Item

02/04/2018 09:22:39

P

Michael F.Jimenez Sanchez

Solicitud de Mantenimineto de Tomagrafo Philips Mx-16 EVO2

Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
Soheitud de compra ByS

Original

Version: 1

Fecha Solicitud:

Total

Producios de hacer imagenes diagnosticas médicas y de medicina nuclear

N Registro Presupuestario N

N

94 .500.00 RD

Estado:  Cumplido

28/03/2018

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Codigo  Descripcién / Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 73152101 MANTENIMIENTO CORRECTIVO / DIAGNOSTICO TOMOGRAFO PHILIPS MX -16 EVO2 R
| unidad 6.00 7,000.00 42,000:00 - * |
000002 73152101 MANTENIMIENTO PREVENTIVO / A DOMICILIO TOMOGRAFO PHILIPS MX-16 EVO 2 Dv o
S unidad 7.50 7,000.00 52,500.00__

T Plan de Entrega

No. Linea

Firmas Autorizadas

-_Dimr:cio'n de éntfega

Cantidad / Importe Fecha de Necesidad

p

/4




004627

Sistema Integrado de Gestion Financiera

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS

02/04/2018 09:17:06

No. Solicitud: 333

Solicitante

Objeto de la Compra

Unidad de Compras
Tipo de Transaccion

Clase Documento

Original
Rubra
Planificada N
Urgente N

Michael F.Jimenez Sanchez

compra de reactivas y controladores Maglurmi

Solicitud de compra ByS

Instrumentos de medida. observaciaon ¥ ensayo

Registro Presupuestario

Hospital Traumatolagico y Quirirgico del Cibas Central Juan Bosch

Version: 4 Estado:;

Fecha Salicitud: 28/03/2018

Total 8.700.00 RD

 Detalle Pedido

Cumplida

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario S prant 44
Item Codigo  Descripcion |/ Observaciones Medida Solicitada Estimado Manto Ent’ itk
EODEH 41116121 LIGTH CHECK MAGLUMI "f_u"'_._
- unidad 1.00 3.700.00 b
000002 41116121 MAGLUMI WASH CONCENTRATE
| o unidad 2,00 2,500.00

Plan de Entrega

No. Linea Direccion de Entrega

Cantidad / Importe

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas

)
" ‘ no. Leé Ve -.-73
N i Fin

LR .

Fechade

A




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

004636

Sistema Integrado de Gestion Financiera

02/04/2018 09 1510

7,;0_ Sollcitud: 135 Version: Estado:; V(','l;npllrjr..
Solicitante Jhon E. Castille Gomez _
Fecha Salicitud: 28/03/2018
| Objeto de la Compra COMPRA DE ARROZ PARA UN MES
Total 88,000.00 RD

Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quinirgico del Cibao Central Juan Bosch

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original

| Rubro Alimenlos y bebidas
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario © ' phan
ltem  Cédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto Ept’
000001 50192601 LIBRAS DE ARROZ RS |
| libra 4,000.00 22.00 88.000.00

Plan de Entrega

v F
arl B

No. L-ir;ea [iiréccién de Entrega Cantidad / Importe 'Fecha de Nec‘esi,ia‘l'", .
000001 HT.QP.JB 4,000.00 '28/03/2018
Firmas Autorizadas )
Firmas Autorizadas

.~ .._ FirmasAu

torizadas . /




003840

Sistema Integrado de Gestion Financiera

i No. Sali-(-:i-tL-l-él: 7294—

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS

.»r_i \I.T it ,JEL;n'rJ;;‘.‘ .
02/04/2018 091436 Pagina 1 de2 3,
1610796-047017

TVersion: 1 Estader  Complan o
| Solicitante Jhon E. Castillo Gomez o
Fecha Solicitud: 15/03/2018
Objeto de la Compra COMPRA DE PLASTICOS Y DESECHABLES PARA EL COMEDOR
Total 212.045.00 RD s g
‘ Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quinirgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Industrias de plasticos y productos quimicos
Planificada N Registro Presupuestario
Urgente N
‘Detalle Fedido =
| . Unidadde  Cantidad /Importe  Precio Unitario
Item  Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 52151502 PAQ. DE CUCHARAS PLASTICAS R
77777 Paguete 600.00 24.00
000002 52151 5{12 PAQ. DE TENEDOR PLASTICOS
oo Paquete 600.00 24.00
. 000003 52151502 PAQ. DE TAPAS 3-4-5 PLASTICAS
. Paquele 200.00 96.00
000004 52151502 PAPEL ALUMINIO 18X1000
_ unidad 10.00 170000
000005 52151502 FALDO DE PLATOS FOAM NO. 6
- unidad 1.00 1,660.00 -
000006 52151502 PAQ. DE VASOS FOAM NO. 12 40/25
o ) o . Paguete 7 280.00 4800
DUODD? 52151502 PAQ. DE VASOS FOAM NO. 10 40/25
- Paquete 200.00 B _47.00 .
000008 52151502 UNIDAD DE BANDEJAS DOBLE PEQ. 500/1
unidad 3,300.00 245
000008 52151502 PAQ. DE SERVILLETAS 400/1
Paquete 150.00 40.00 -
000C10 52151502 UNIDADES DE FUNDAS PLASTICAS NO. 51 10011 '
L . unidad 2,000.00 a0 -
000011 52151502 UNIDADES DE FUNDAS PLASTICAS NO. 71 100/1 i 5 e
unidad 2,000.00 1.47 2._9‘10.00
000012 52151502 PAQ. ENVASE PLASTICOS 4 OZ 50/1 %
_ Paquete 200.00 9400 " 1 ‘i 800 DG
000013 52151502 PAQ. DE VASOS NO. 7 PLASTICOS : 3
Paquete 2,000.00 32.00 1 54.0_00..00 -
000014 52151502 PAQ. DE VASOS NO. 10 PLASTICOS o 2
Paguete 150.00 60.00 y 9.000.00 2
000015 52151502 UNIDADES DE PAPEL PVC 118X1000 Y T atk

Firmas Autoriza

ias

unidad 7.00 1,560.00 ©10:920:00°

Firmas Autorizadas




SOLICITUD DE COMPRAS

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

co_solisit ud_fonh’

003840 02/04/2018 09-14:30 Paging 2 de,2 )
Sistema lntegrado de Gestion Financiera 18 ‘L? J6-047111724654- 81
DetsMePedide Vassibr: P
o . ) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario . 'Plan-' b
item  Codigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado

Plan de Entrega

No. Linea Direccion de Entrega
000001 HTQPJB
000002 HTQPJB
000003 HTQPJB
000010 HTQPJB

Cantidad / Importe

600.00
600.00
200.00
2.000.00

Firmas Altorizadas

Firmas Autorizadas

i Fittias Autorizacs

‘Fecha de Necésiﬁa_ <
) ‘15:‘!_]3,"2()1& i
'15/03/2018
'15/03/2018 1
"15/03/2618

MQNO ‘Ent.; .




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico ¥ Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

004241

Sistema Integrado de Gestion Financiera

1H576375-04701724694-5i6)
' No. Solicitug: ?E_f_fﬁi_\—ﬁxi_n_i—‘r‘_‘ | Version: Estado:  Aprobade |
| Solicitante Welin J. Nunez Nunez | ; e v i
| Fecha Salicitud: 22/03/2018 . " t
| Objeta de Ia Compra Compra de fenitaina amp 250mg £
Total 140,000.00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatolégico ¥ Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra Bys . k
Clase Documento Original
Rubro

Medicamentos para el sistema nervioso central

Planificada N Registro Presupuestario N
]

Urgente N
Detalle Pedido ~~  — — — - _ o :
‘ Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario

ltem  Cédigo Descripcion / Observaciones Medida

Solicitada Estimado
T . . z g
000001 51141525 Fenitoina sédica 250mg amp .
unidad 140000 100.00 57
. — ————  unidad

— WU

'Plan de Entrega ' -

- __—1\__,___,_ ____ﬁ_ﬁ_ﬁ_ﬁ_i————ii_i
No.Linea | Direccion de Entrega

000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof. Juan
Bosch

Firmas Autorizadas

/

Firmas Autorizadas




003489

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

Sistema Integrado de Gestion Financiera

12/03/2018 11:41:55

=i
o
by
o

_}:’

nrﬁisclicnug_'form Sy
Pagina 1dé1 |
18519060-04701724604-S|GEF

No. Solicitud: 257 | Version: 1 Estado:  Aprobado
Solicitante Welin J. Nunez Nunez "
| ‘ Fecha Solicitud: 12/03/2018
Objeto de la Compra compra productos de papel '
Total 28.800.00 RD '

Unidad de Compras

Tipo de Transaccion
Clase Documento

Rubro

Planificada

Urgente

Hospital Traumatolagico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch
Solicitud de compra ByS
Original

Productos de papel
N Registro Presupuestario

N

' Detalle Pedido

e Unidad de Cantidad / Importe Precio Unitario '
tem  Cédigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado ‘
000001 14111525 Papel para camilla Rollo

) unidad 180.00 160.00

Plan de Entrega

No. Linea

Direccion de Entrega

Cantidad / Importe

,Fecha de Necesidad
. r 2t

000001
Bosch

Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan

180.00

+12/03/2018 [ Jo¥

x

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




g

J5 MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Q}?g 000945 Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS

004640 D2i04/ 2015
Sistema Integrado de Gestion F nanciera
No. Suliciluél.'_";j-,; o Version: 1 Estado: Cumplids -,
Solicitants Michael F.Jimenez Sanchez
Fecha Solicitud: 28/03/2018
Objeto de la Compra SOLICITUD DE SERVICIO DE PUBLICIDAD
Total 50.000 00 RD
Unidad de Compras Hospital Traumatologico v Quirirgico del Cibas Central Juan Basch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Publicidad
Planificada N Registro Presupuestario N
Urgente N
| Detalle Pedido _
. ) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Iftem  Codigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado
000001 82101601 SERVICIO DE PUBLICIDAD RADIOFONICA DE 10 CUNAS, TRASMITIDA DURANTE SEMANA SANTA 2018 ‘
unidad 1.00 50,000.00 ., 50,0

|
Plan de Entrega
A S i |
No. Linea Direccion de Entrega Cantidad / Importe Fecha de Necesidad'|

Firmas Autorizadas

=5 :
qr_e_r}{adas -




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

004288 02i04/2018 0
Sistema Integrado de Gestion Financiera
" No.Solicitud: 215 Version: Estado:  Cumplido
Solicitante Michael F Jimenez Sanchez v
Fecha Solicitud: 22/03/2018 ¥ :}
| Objeto de la Compra SOLICITUD DE MANTENIMINETO DE VENTILADOR PB840 | ek
%
oS
oo, Y
Total 80,000.00 RD s
. ‘l\_.‘
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
Rubro Servicios de apoyo a la fabricacidn
Planificada N Registro Presupuestario N
‘ Urgente N
Detalle Pedido
. Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
ltem  Codigo Descripcién / Observaciones Medida Solicitada Estimado

600001 ?3152101 SERVICIO DE MANTENIMINETO DE VENTILADOR PB840 CON 10000 HORAS DE SERVICIO
- unidad 4.00 20,000.00

Plan de Entrega

TP P— t‘ e
No. Linea Direccion de Entrega Cantidad / Importe sFecha de Ne

cesidad | |

5

e T

Firmas Autorizadas

Fa'rma_s Autorizadas




004647

Sistema Integrado de Gestion Financiera

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL : ' Fa

000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibae Central Juan Bosch

SOLICITUD DE COMPRAS

r,n__.{uhu".ui’i_lvo?_n}] M
Pagina 1 ?a‘ 6]

B8

1720594 SIGEF L g ¥
AR

3 e TR |

02/04/2018 09:03:01

186106101
166 1060

No. Solicitud: 337
Solicitante

Ohjeto de la Compra

Unidad de Compras
Tipo de Transaccion
Clase Documento

Rubro

Planificada

Urgente

Jhon E. Castillo Gomez

ADQUISICION DE LEVIN Y BAJANTES DE SUERO

Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
Solicitud de compra ByS
Original

Producto medico, farmacia. laboratorio
N Registro Presupuestario N

N

Version: 1 Estade: Cumplido iy T
Fecha Solicitud: 28/03/2018 ., ‘o

> .
Total 89.580.00 RD

Detalle Pedido

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario
Item  Codigo Descripcion /| Observaciones Medida Solicitada Estimado )
000001 42231701 LEVIN NO. 18
bl . B unidad 120.00 B 17.00
. 000002 42231701 LEVIN NO. 14 .
unidad 120.00_ 17.00_
000003 42231701 BAJANTE DE SUERO )
unidad 4,500.00 19.00_
Plan de Entrega . _ o
 No.Linea Direccion de Entrega Cantidad Flmport_e ‘Fecha de Necesfd;?1 & .-;
_ NN Aty
: b5
' ’ R
/

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




" No. Solicitud: 317 Varslon:: 4  Estado:  Aprobado
Solicitante Welin J. Nunez Nunez .
Fecha Solicitud: 23/03/2018
Objeto de la Compra compra de producios para el cuidado de Heridas
~
Total 330,000.00 RD ¥

004307

\ Sistema Integrado de Gestion Financiera

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

.

Unidad de Compras
Tipo de Transaccion
Clase Documento

Rubro

Planificada

Urgente

Hospital Traumatologico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
Solicitud de compra ByS
Original

Productos para el cuidado de heridas
N Registro Presupuestario N

N

Detalle Pedido

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario 4 !

Item Coédigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto Et: ‘
000001 42311528 Yeso 6x5 £ ““;g;‘_
unidad 2,000.00 165.00 330‘,000..00 N

Plan de Entrega

No. Linea

Direccion de Entrega

Cantidad / Importe

000001
|Bosch

Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan

2,000:00

'23/03/2018 - i

.

' Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch a4 i
SOLICITUD DE COMPRAS i

¢
a
D

°
~
v

N
.
S
IS
3

004649 02/04:201 aajiid b
Sistama Integrado de Gestion Financiera T-0ATOAIZHB04-SIGEF
No. Solicitud: 333 Version: 1 Estado:  Cumalido
Solicitante Michael F.Jimenez Sanchez 5 .
Fecha Solicitud: 29/03/2018 %
Objeto de la Compra Solicitud de compra de Mangueras para ventilador PB 02 '
Total 28,400 00 RD "
Unidad de Compras Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Tipo de Transaccion Salicitud de cormpra ByS
Clase Documento Original
Rubro Productos de resucilacion, anestesia ¥ respiratorio
Planificada N Registro Presupuestario N \
Urgente N
Detalle Pedido 7
) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario B = 'Fjl_an: i
Iltem Cddigo  Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado . Monto "Ent., i)
| N 31 b
000001 42271705 MANGUERA DE OXIGENO PARA VENTILADOR 02 i otk
unidad 4.00 3,50000 . 14:000.00.s &
000002 42271705 MANGUERA DE AIRE MEDICAL PARA VENTILADOR. B NORT
unidad 400 3.600.00 1440000 .
| ¥ ez
Plan de Entrega IR &
No. Linea Direccion de Entrega Cantidad HAE;porte " Fecha de Necésigag | '

Firmas Autorizadas

~ =D T( SN
Dy L

Fir@s FAu_tg_riz_adéé




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Centrai Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

w:f,fs’ﬂ\-cllud_mrfl} ;&&
004659 29/03/2018 11:29°57 Pagina 1 dg i b
Sistema Integrado de Gestion Financiera 1B08228-04701 724
RN BT _'7_7_7_7_7—;\ L - R o T
No. Solicitud: 340 Version: 1 Estado: Aprobado
Solicitante Welin J. Nunez Nunaz
Fecha Solicitud: 28/03/2018

Objeto de la Compra Compra de Grecas Electrica

|
Total 5,664.00 RD

Unidad de Compras Hospital Traumatologico ¥y Quirdrgico del Cibao Central Juan Basch

Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS

Clase Documento Original

Rubro Equipos de servicios de alimentacian para instituciones

Planificada N Registro Presupuestario N

Urgente N
~ Detalle Pedido

o . Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario :
ltem  Coédigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto gp
000001 48101909 Greca o Cafetera Electrica
—— unidad -~ 200 283200
Plan de Entrega
T N_&). Lin;a T Dil;:ci:;d-e En!reg_a - = 7 ] -Eantidrad ! l;pertreﬂ Fecha;{é NecesirTa-!
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan

200 290372018
Bosch

2 j Firmas Autorizadas
o

Firmas Autorizadas Firrﬁas Autorizadas




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
000945 Hospital Traumatolégico Yy Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
SOLICITUD DE COMPRAS

"o co_solicitud_form

002449 23/02/2018 15:54:30 Pagina 1 de 1

| Sistema Integrado de Gestion Financiera 1844‘9773-0470€721694.5|GE'F
\__7 B . s Al ‘,’, t ! i

No. Solicitud: 220 | Version: 1 Estado:  Aprobado
| P

Solicitante Welin J. Nunez Nunez . N
| Fecha Solicitud: 23/02/2018
Objeto de la Compra Compra de Preductos de Lavanderia | o
| Total 139,542 65 RD ;
| Unidad de Compras HnspilaiTraumalnlc‘:g\coyQuin}rgu-:o-deICibaoCen_lraIJuanBoscn 7 7 R Ty
Tipo de Transaccion Solicitud de compra ByS
Clase Documento Original
| Rubro Suministros de aseo y limpieza
Planificada N Registro Presupuestaric N ¥t
Urgente N ; i o
' Detalle Pedido T
‘ e . Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario B ' PR
tem  Cédigo Descripcién |/ Observaciones Medida Solicitada Estimado b Monto Epts
1000001 47131803 Concentracion para el blangueo (Cloro 6%) ji 4 ' "" :,
galon 55.00 155.00 8,525.00"" N . i
000002 47131803 Neutralizante TR .. PR
) galon 55.00 757.38 41,655:90 "' N_{
000003 47131803 Detergente Neutro . 3 s 4
galon 55.00 662.55 ' 36,440:25. v
1000004 47131803 Suavizante Textil ¥ e
galon 55.00 397.80 . 21,879.00 ,-N_; i
000005 47131803 Detergente Reforzador iy gt :
| . galon 55.00 520.40 . 28,622.00
000006 47131803 Detergente Ropa Blanca . RS =
; libra 25.00 9682 . 242050 N_ i
C e '-"‘5‘":.,"-‘:7‘“
N 4y rhexs
, ) ) ) - : - ,,',ﬁ : \lh‘-g. %
3 R i ‘,\‘ N “
'Plan de Entrega , ‘ i
| No.Linea  Direccion de Entrega ) [ béntidao! Importe ‘Fecha de Nécesia_éﬁn-i d ':"'i‘ &
| 000001  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan | 5500 23/022018 |»[* ¥
([l Bosch , - B ‘ LM 55 J : ,‘iﬁ_
000002 | Hospital Traumatologico ¥ Quirurgico Prof, Juan 55.00 -23/02/2018 Ly | N
' Bosch o ) | | I, I I (T
000003  Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 55.00  23/02/2018 0 | .
| Bosch ) ) 7 ) | | LR
||| 000004 |Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1 55.00, 23/02/2018
| Bosch - ) K P
\ l, 000005 | Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan | 55.00 -23/02/2018
; Bosch | . . _
| 000006 |Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan [ 2500  23/02/2018 | |
| Bosch ‘ | ST

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas



. . TR 5
MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL . ‘ I 2
. T &t
000945 Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch ) ‘ . , X
SOLICITUD DE COMPRAS AL Sl y
| . S8 e g e !
| 3 ce_solicitud_form :‘":‘ % .:':
| 002824 02/03/2018 12:03:19 Pdgina 1dd% " w) ¥ (s
| Sistema Integrado de Gestién Financiera 104754 12-04701724694-SIGEF + ‘_'i baed
Ml o . e o o ar e g ‘,‘
No. Solicitud: 208 [Versién: 1 Estado: Aprobado . S g il
| Solicitante Welin J. Nunez Nunez v
‘ Fecha Solicitud: 02/03/2018 ¥, % e
Objeto de la Compra Compra de Formol Galon | .
‘ Total 1,800.00 RD ‘- SR
Unidad de Compras Hospital Traumatolégico y Quirrgico del Cibao Central Juan Bosch . " ‘i
i . d
| Tipo de Transaccion Salicitud de compra ByS *, . TR
. . w8y
Clase Documento Original ; S T o K]
. o .‘L“ .
| Rubro Suministros, productos de tratamiento y cuidado del enfermo i S e ";-' b
| 5 oo &N o e
3 . Oy e, Al
Planificada N Registro Presupuestario N . P 2
b LR Y
. . o ‘. )
| Urgente N " R | I
_
= - - — — - s — = = A =k s t-_t.,-"‘
' Detalle Pedido ; i AR,
| - = = = - s = = — —— — - - - . —* — ”\'l—._—\“‘t,
1 o L ) Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario i . . Plane Wi
ltem  Codigo Descripciéon |/ Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto . gnt, - AN
e e
000001 42142518 Formol Galon Co e i
Wil = ) Dy
galon 5.00 360.00 1,800.00, ;- N ﬁ“ﬂ:‘
% 2oty Eale
~ B
| . st . . - = S o
Plan de Entrega ' L
| No.Linea | Direccion de Entrega | cantidad / Importe Fecha de Necasidall i
L | " t 3 iy
000001 Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 5.00 .02/03/2018.
Bosch ) _ A g
¥, Syl
] * v ‘:\5
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| o b,
. c o
uad ),
. oo E
R
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R
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oy ' ‘“:
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Firmas Autorizadas i

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas



002085

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

000945 Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

| Sistema Integrado de Gestion Financiera

(-

SOLICITUD DE COMPRAS

19/02/2018 14:52'58

'
cc_solicitud_for *
Pagina 1.dg1

18422395-04701724694-SIGEF
g O FR

No. Selicitud: 203

Solicitante

Objeto de la Compra

Unidad de Compras

Tipo de Transaccion

Welin J. Nunez Nunez

Compra de Productos Quirurgicos

Hospital Traumatologico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch

Solicitud de compra ByS

| Clase Documento Original

| Rubro Productos quirargicos

. Planificada N Registro Presupuestario N
‘ Urgente N

! Version: 1 Estado:  Aprobado
Fecha Solicitud: 19/02/2018
Total 304,440.00 RD

' Detalle Pedido

Unidad de Cantidad / Importe  Precio Unitario Plan
Iltem  Codigo Descripcion / Observaciones Medida Solicitada Estimado Monto gpt’
, . i
| 1000001 42292908 Hilo Vicril 1-0 Ref 341H ‘ 2
unidad 432.00 250.00 108,000.00 :
000002 42292908 Hilo Vicril 4-0 Ref 315H = TR
unidad 432.00 250.00 108,000.00 ° N _}
/000003 42292908 Hilo Prolene 6,0 ref m-8706T o st
- o unidad 120.00 687.00 82,440.00 *
000004 42295453 Drenaje de Jachson pratt i oo
| unidad 24.00 250.00

Plan de Entrega

| No.linea | Direccion de Entrega , ‘ Cantidad / Importe :Fecna de Necesida'd: 1

! 000001 . Hospital Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 1 432.00 | 19/02/2018 :

|| 000002 iang;ﬁm Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan - } 43200 19/02/2018 j

| 000003 'Egséz]tal Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan i T 12000 19/02/2018 b
000004 szi?tal Traumatologico y Quirurgico Prof, Juan 24.00 19/02/2{:]13 |: “

Bosch

ol

b
¥

Firmas Autorizadas

Firmas Autorizadas




Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:
Nro. Contrato / Afio:

Fecha:
Descripcion:
Obra:

Datos del Proveedor T
CARY INDUSTRIAL, SA
CARY INDUSTRIAL, SA
CARRET. HATO NUEVO NO. 44, AUT. DUARTE KM.

Razon Social:
Nombre Comercial:
Domicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-86

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-231

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
23118

02/03/2018
Compra de Productos de Lavanderla

22

RNC-101566558

Tel: 809-331-0023

Certificacién Contraloria:

| Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 146,674.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle. ] :
“IT Descripcion Cantldad Unidad Mon Preclo Imp Moneda % ITBIS Tolal o ";."
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Ortg e
1 Concentracion para el blangueo (Cloro 6%) } \ A‘ T i
| 55 gal RD 210.00 11,550.00 0.00 '2,079.00
Total Otros Impuestos - 006 ‘.‘--
Subtotal Moneda Original 13‘629 00 :, )
Observacion: el
2 Neutralizante _ ) B e s o
55 gal RD 510.00 28,050.00 0.00 5,049.00" *
‘ Total Otros Impuestos 000 °
} Subtotal Moneda Original 33,099.00 ‘:
| Observacion: o ‘ :
j 3 Suavizante Texti o "" i
55 gal RD +390.00 21,450.00 0.00 :3.861'0'{;' i
Total Otros Impuestos N gd ;
Subtotal Moneda Original 25311, 0@
Observacion: y
-4 Detergente Reforzador 7
55 gal RD 450.00 24,750.00 0.00

| Observacion:

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

YA ()
T _.7,55\._)(_1_!

Nombre y Apellido

_/\\J\ @/r




Orden de Compra-OR-2018-231

Hospital Traumatoldgico y Quirlrgico del Cibao Central Juan Bosch

|Detalle

!

5

ITBIS Total
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5 Detergente Neutro N

0.00

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

38,500.00

700.00

gal RD

55

RDS .

' Observacion:

124,300.00 '
'22,374.00

Subtotal

K ooea B oa Fopra Foop ¥ ovp Ky Ty
Ze vbin .I..W\ T I'“%Awm
7 a7k

e

o

Total ITBIS

0.00
0.00

Total Descuentos

Total Otros Impuestos

Total

s e B sin Foon B oop ooy F 5y ¥ g Fova Fova P
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‘Nombre y Apellido




Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:
Nro. Contrato / Ano:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-341

Hospital Traumatelogico y Quirtrgice del Cibao Central Juan Bosch
34118

- Fecha: 29/03/2018
Descripcién: Compra de greca o Cafetera electrica
Obra:

Datos del Proveedor

Razén Social: Tienda El Sol, SRL
Tienda El Sol, SRL

Calle Profesor Juan Bosch, 52

Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-169

RNC-103031986

Tel: 809-573-2566

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD% 4.800.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
1 Greca o Cafetera Electrica - . E T
2 ud RD 2,033.90 4,067.80 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
RD$
Subtotal 4,067.80
Total ITBIS 732.20°
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total

4,800.00

ITBIS Total
Moneda Orig " ;,’

1

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADG//7 )

e

Kl‘q"_rﬁbre_y A.pe!hdo‘ i




Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
12 . ALMACEN SUMINISTRO 29/03/2018
v‘/ .
; L& y =

Orden de Compra-OR-2018-341

Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

"




Institucidn:_ MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-339

* Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Afo:  339/18
Fecha: 29/03/2018
Descripcion: SOLICITUD DE COMPRA DE MANGERAS PARA VENTILADOR PB 02
Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social: Circuimed, SRL
Nombre Comercial:  Circuimed, SRL

Domicilio Comercial:  Calle 07, Residencial Brisas del Dorado Il, 3-B

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-167

RNC-131608116

Tel: 829-921-5870

Certificacién Contraloria:

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO,

Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 37,760.00
] Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle :
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio imp Moneda % ITBIS 'i'_o_tal t'
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orige¢y 1%
1 MANGUERA DE AIRE MEDICAL PARA VENTILADOR. ' ' O o
4 ud RD 4,000.00 ~16,000.00 0.00 2;880.}3_0
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 16.880.06
Observacion: :
2  MANGUERA DE OXIGENO PARA VENTILADOR 02 )
4 ud RD 4,000.00 16,000.00 0.00 2,880.00
Total Otros impuesios . ._()_: ' "
Subtotal Moneda Original 18,880,8h
Observacion: ;
RD$ .
Subtotal 32,000.00
Total ITBIS —_— 5,760.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 37,760.00




Plan de Entrega

IT

1
2

Cant. Requerida

Orden de Compra-OR-2018-339

Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Direccion de Entrega

Fecha necesidad
4 ALMACEN SUMINISTRO 29/03/2018
4 ALMACEN SUMINISTRO 29/03/2018

\Ng'rhbre_ y A})ellido




Institucion:
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-338

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Ano:  338/18
Fecha: 28/03/2018
Descripcion:

Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social: Inversiones Caribe Oriental, SRL

Nombre Comercial:  Inversiones Caribe Oriental, SRL

Domicilio Comercial:  Calle 8, Esquina Club Rotario, 10

'Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-166

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

ADQUISICION DE LEVIN Y BAJANTES DE SUERO DIRIGIDO A MIPYMES

RNC-123007061

Tel: 809-688-4619

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 110.872.80
Observaciones:
Modalidad Pago: »
Detalle ’ -
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % :ff"‘: 7
Unit s/ITBIS  Orig s/iTBIS Descuento Moneda Urig
1 LEVINNO. 18 -
100 ud RD 18.00 1,800.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
2 BAJANTE DE SUERC ‘ 71
4500 ud RD 20.00 90,000.00 0.00 16,200.00
Total Otros Impuestos ’ b.q{,'"-. ;
Subtotal Moneda Original 106,200:00_ "
 Observacion: . & 40
3 LEVIN NO. 14 : =
120 ud RD 18.00 2,160.00 0.00 - G8B.80
Total Otros Impuestos D.0g"
Subtetal Moneda Original ‘2.548.80° °
Observacion: o ”'_ ‘
RD$
Subtotal 93,960.00
Total ITBIS 16,912.80
Total Descuentos e 0.00 -
Total Otros Impuestos e ~0.00 .
Total & 110,872.80
FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADGZ/ 5/




Orden de Compra-OR-2018-338

Hospital Traumatoldgico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
1 100 ALMACEN DE MEDICAMENTOS 28/03/2018
2 4500 ALMACEN DE MEDICAMENTOS 28/03/2018
3 120 ALMACEN DE MEDICAMENTOS 28/03/2018 B
P

hy

?'

Ttz o /F Lyeg

FIRMA RESPONSABLE AUTORI

Nombre y Apelli



Institucién: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-336

Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Afio:  336/18

Fecha: 28/03/2018

Descripcion: Compra de productos para el cuidado de heridas

Obra:

Datos del Proveedor

Razoén Social: Inversiones Caribe Oriental, SRL
Nombre Comercial:  Inversiones Caribe Oriental, SRL
Domicilio Comercial: Calle 8, Esquina Club Rotario, 10

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-115 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RDS$ 0 Retencion:
Ampliacion %: 0 Total:

Observaciones:
Modalidad Pago:

RNC-123007061

Tel: 809-688-4619

RD$ 330,000.00

3¢
SR N
18518568 [nud

) g
A
ik
. .‘f_?“ b
¢ oy

Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio % ITBIS Total :
Unit s/ITBIS Descuento Moneda Orig . ¢
1 Yesa6x5 Ty
2000 ud RD 165.00 330,000.00 0.00 000, +*.

Observacion:

Subtotal

Total ITBIS

Total Descuentos
Total Otros Impuestos
Total

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZAD)

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

[She URIU PRIV dg

330,000.00 ‘
0.00
0.00
0.00
330,000.00




Orden de Compra-OR-2018-336

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

i B0

Fecha necesidad
ALMACEN DE MEDICAMENTO_S

28/03/2018




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afio:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-340

Hospital Traumatolagico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
340/18

Fecha: 29/03/2018
Descripcion: SOLICITUD DE MANTENIMIENTO DE VENTILADOR PB840
. Obra:

‘Datos del Proveedor

Razon Social: Macrotech Farmacéutica, SRL RNC-122001212
Nombre Comercial:  Macrotech Farmacéutica, SRL

Domicilio Comercial:  Autopista Duarte, Km. 13, Esg. Prolongacién 27 de Febrero, 0 Tel: 809-530-9701

Datos generales del Contrato

. Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-154
Anticipo: RD$ O

Ampliacion %: 4] Total:

Certificacion Contraloria:

Retencion%:

RD$ 98,270.40
Observaciones:

Modalidad Pago:

Detalle

T Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit s/iTBIS  Orig s/ITBIS Descuento

1 SERVICIO DE MANTENIMINETO DE VENTILADOR PB840 CON 10000 HORAS DE SERVICIO
4 ud RD 20,820.00 83,280.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original
* Observacion:

Subtotal 83,280.00
Total ITBIS 14,990.40
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00

Total 98,270.40




Pian de Entrega
IEE Cant. Requerida

Orden de Compra-OR-2018-340

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

Direccion de Entrega

almacén de suministros

Fecha necesidad

29/03/2018

o

Va2

‘:3 < Firma

Nombre y Apellido




Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:
Nro. Contrato / Aho:

Fecha:

Descripcion:

Obra:

Datos del Proveedor

Razon Sacial:
Nombre Comercial:

' Domicilio Camercial:

Four Media, SRL
Four Media, SRL

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-337

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
337/18

28/03/2018
SOLICITUD DE SERVICIO DE PUBLICIDAD

RNC-130196125

Avenida Pedro A. Rivera, Km. 0, 0
Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-165

Tel: 809-573-2872

Certificacion Contraloria:

Anticipo:

Detalie

RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 52,958.40 .
- Observaciones:
Modalidad Pago:
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda Y, ITBIS Total .:
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig -
1 SERVICIO DE PUBLICIDAD RADIOFONICA DE 10 CUNAS, TRASMITIDA DURANTE SEMANA SANTA 2018 = T
1 ud RD 44 ,880.00 44,880.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacién:
RD§ .
Subtotal 44,880.00
Total ITBIS 8,078.40
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total

52,958:40

‘Nombre y-Apelido. /

\ s = '




Orden de Compra-OR-2018-337

Hospital Traumatologico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
11 ALMACEN DE SUMINISTRO __28/03/2018
/'/-- ~ -"

e S "
FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADGY/ )

Nombre v Apefiido 2




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOGIAL

Orden de Compra-OR-2018-332

Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Afo:  332/18

Fecha: 28/03/2018

Descripcion: Compra productos de papel
. Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social Farach. SA RNC-101062088
Nombre Comercial Farach, SA
Domicilio Comercial:  Avenida Charles Summer . 49 Tel: 809-544-0222

‘Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asocciado: 2018-CDU-130 Certificacion Contraloria:

Anticipo RD$ 0 Retencion%:
Ampliacién %: 0 Total: RD$ 21.439.66
Observaciones:
Modalidad Pago
Detalle
iT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio imp Moneda % iTBIS Total . 8§
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig - -5 ¢
1 Papel para camilla Rollo - . b
180 ud RD 100.94 18,169.20 0.00 ! '3,2?9.45.-_ 1
Total Otros Impuestos . 000 :
Subtotal Moneda Original 21,439 63
Chbservacion:
RDS$ -
Subtotal 18,168.20
Total ITBIS 3,270.46
Total Descuentos 0.00
Total Ctros Impuestos 0.00
Total 21,439.66




Orden de Compra-OR-2018-332

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entreqa '

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

Fecha necesidad
1 180

S Almacen de Medicamentos

28/03/2018

"--._Nombre y Apellide




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-331 :
Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch 1a=[,[:‘52‘_4-3j§"'
Nro. Contrato / Ano:  331/18

Fecha: 28/03/2018

Descripcion: Compra de Fenitoina 250mg Amp

Obra: . . et

Datos del Proveedor

Razoén Social: DIMEGA, SRL RNC-107017456
Nombre Comercial:  DIMEGA, SRL
Domicilio Comercial:  URB. SAN LORENZO, LOCAL 102-E16 Tel: 809-577-3885

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra aseciado: 2018-CMC-114 Certificacion Contraloria:
Anficipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 273,000.00

Observaciones:

Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % [TBIS Total s
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig ;1 &

"1 Fenitoina sodicé_250mg amp _ '
1400 ud RD 195.00 273,000.00 0.00 ' 000 :
Total Otros Impuestos g,(_}o“  :.‘ }
Subtotal Moneda Original 273,000.00,

Observacion:

Subtotal 273,000.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00

Total Otros Impuestos 0.00

Total 273,000.00

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADQZ/
/f rl
15




Orden de Compra-OR-2018-331

Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entreqa

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

1 1400 - Almacen de Medicamentos

Fecha necesidad

28/03/2018

flﬁlﬁﬂﬁ—,
T/ L.

/@,) —#_) Firl

Ncmbre y Apelhdo




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afo:

Fecha:
Descripcién:
Obra:

Datos del Proveedor

Razén Social:
Nombre Comercial:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-333

Hospital Traumatoldgico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
333/18

28/03/2018
COMPRA DE REACTIVOS Y CONTROLES MAGLUMI

ALMANZAR ESTEVEZ, SRL
ALMANZAR ESTEVEZ, SRL

Domicilio Comercial:  Calle 7 (Arturo Grullon), 26

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado:; 2018-CDU-163

Anticipo:
Ampliacion %:

" Observaciones:
Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcién

Observacion:

2 LIGTH CHECK MAGLUMI

Observacion:

FIRMA RESPONSAB

E AUTORIZADG

RD$ 0
0

Cantidad

1 MAGLUMI WASH CONCENTRATE

1

RNC-102319197

Tel: 809-580-1897

Certificacion Contraloria:

Retencion%:

ITBIS Total -
Moneda Orig

RD$
6,468.33

Total: RD$ 6,608.33
Mon Imp Moneda %
Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento
RD 2,688.33 2,688.33 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
RD 3,780.00 3.780.00 0.00
Total Otros Impuestes
Subtotal Moneda Original
Subtotal
Total ITBIS

Total Descuentos
Total Otros Impuestos
Total

0.00
0.00
140.00,
6,608.33

w 1
TR
=

11861887

SN

Firma

Nombre y Apellido




Orden de Compra-OR-2018-333

Hospital Traumatolagico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Baosch
'Plan de Entreqa
IT Cant. Requerida Direccion de Entrega
1 1

Fecha necesidad )
almacen de medicamentos 28/03/2018
2 1 almacen de medicamentos ) . 28/03/2018

Nombre y Apellido




Institucidn; MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-334

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Aho:  334/18

Fecha: 28/03/2018

Descripcion: COMPRA DE ARROZ PARA UN MES

Obra:

‘Datos del Proveedor

Razon Social: OLIMPIA AGROINDUSTRIAL, SRL RNC-130502651
Nombre Comercial:  OLIMPIA AGROINDUSTRIAL, SRL
Domicilio Comercial: KM. 5 CARRET. MOCA-LA VEGA Tel: 809-761-5787

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-164 Certificacién Contraloria:
Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 88.000.00

Observaciones:
Modalidad Pago:

Detalle

At X v + oy
iT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda 3% ITBIS Totab . i
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Qrig™ .-

1 LIBRAS DE ARROZ

4000 Ib RD 22.00 88,000.00 0.00
Total Otros Impuestos B
Subtotal Moneda Original ' 88'.00'0.00‘. i
Observacion: '
RDS

Subtotal 88,000.00

Total ITBIS 0.00

Total Descuentos 0.00

Total Otros Impuestos 0.00

Total 88,000.00
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Orden de Compra-OR-2018-334

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entreqa

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
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Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-335

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Aflo:  335/18
Fecha: 28/03/2018
Descripcion: COMPRA DE PLASTICOS Y DESECHABLES PARA EL COMEDOR
‘ Obra:
Datos del Proveedor
Razon Social: DOMINGO ANTONIO HOLGUIN GARCIA Cedula-04701220032
Nombre Comercial:  DOMINGO ANTONIO HOLGUIN GARCIA
Domicilio Comercial:  C/ PRINCIPAL NO. 46 Tel: 809-725-8058

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-109 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 229,990.26

Observaciones:
Modalidad Pago:

Detalle’ _

“IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %, ITBIS Total il
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Maoneda Orig

1 PAQ. DE CUCHARAS PLASTICAS
600 PAQ RD 24.00 14,400.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original
Observacion:

2 UNIDADES DE FUNDAS PLASTICAS NO. 51 100/1
2000 ud RD 1.12 2,240.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original
Observacion:

3 UNIDADES DE FUNDAS PLASTICAS NO. 71 100/1
2000 ud RD 1.62 3,240.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

Observacion:
4 PAQ. ENVASE PLASTICOS 4 OZ 50/1 e lag
200 PAQ RD 90.00 18,000.00 0.00 324000
Total Otros Impuestos ™~ : 0.00/
Subiotal Iydfhedd Original ke
Observacion: £

)
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Orden de Compra-OR-2018-335
Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Detalle
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
5 PAQ. DE VASOS NO. 7 PLASTICOS

2000 PAQ RD 32.60 65,200.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

Observacion:
6 PAQ. DE VASOS NO. 10 PLASTICOS

150 PAQ RD 58.00 8,700.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original
Observacion:

"7 PAQ. DE TENEDOR PLASTICOS = — - 7

600 PAQ RD 24.00 14,400.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original
Observacion:

8 UNIDADES DE PAPEL PVC 118X1000

7 ud RD 1,560.00 10,920.00 0.00 . 196560 |
Total Otros impuestos . . . ODO .
Subtotal Moneda Original ) 72:83,5-'5@ .

Observacion:
9 PAQ. DE TAPAS 3-4-5 PLASTICAS : SR e
] 200 PAQ RD 96.00 19,200.00 0.00 k 345600 %

Total Otros Impuestos " SR Ulkg
Subtotal Moneda Original \‘ 2_2j65’61~f3

ate o

Observacion:
10 FALDO DE PLATOS FOAM NQ. 6
1 ud RD 1,655.00 1,655.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
11 PAQ. DE VASOS FOAM NO. 12 40/25
280 PAQ RD 47.50 13,300.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original
Observacion:

(A
' F

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZAD
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Detalle

IT Descripcién

12 PAQ. DE VASOS FOAM NO. 10 40/25

Observacion:

13 UNIDAD DE BANDEJAS DOBLE PEQ. 500/1

Observacion:

14 PAQ. DE SERVILLETAS 400/1

Observacion:

Orden de Compra-OR-2018-335

Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Mon Precio

Unidad Imp Moneda %
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
PAQ RD 48.00 9.600.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
ud RD 2.44 8,052.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
PAQ RD 40.00 6,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
RD$ .
Subtotal 194,907.00
Total ITBIS 35,083.26
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total

229.990.26

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZAD

ITBIS Total &
Moneda Orig’ B
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Orden de Compra-OR-2018-335

Hospital Traumatologico y Quirdirgico del Cibao Central Juan Bosch
Pian de Entreqga

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
1 600 ALMACEN DEL COMEDOR 28/03/2018
2 2000 ALMACEN DEL COMEDOR 28/03/2018
3 2000 ALMACEN DEL COMEDOR . 28/03/2018
4 200 ALMACEN DEL COMEDOR 28/03/2018
5 2000 ALMACEN DEL COMEDOR 28/03/2018
6 150 ALMACEN DEL COMEDOR 28/03/2018
7 e00 ALMACEN DEL COMEDOR 28/03/2018
8 7 ALMACEN DEL COMEDOR 28/03/2018
9 200 ALMACEN DEL COMEDOR 28/03/2018
0 1 ALMACEN DEL COMEDOR 28/03/2018
11 280 ALMACEN DEL COMEDOR 28/03/2018
12 200 _ ALMACEN DEL COMEDOR 28/03/2018
13 3300 ~ ALMACEN DEL COMEDOR ' - 28/03/2018
14 150 ALMACEN DEL COMEDOR 28/03/2018




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afo:

Fecha:
' Descripcién:
Obra:

Datos del Proveedor

Razén Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

" Tramite dé Compra asociado: 2018-CDU-162

Anticipo:
Ampliacion %:
Observaciones:
Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcion

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOGIAL

Orden de Compra-OR-2018-330

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
330/18

28/03/2018

SOLICITUD DE MANTENIMIENTO DE TOMOGRAFO PHILIPS MX-16 EVO2

Calle Francisco Prats Ramirez, 729

Servicios Electromedicos e Institucionales, SA

Servicios Electromedicos e Inslilucionales, SA

RNC-101670541

Tel: 808-563-2626

Certificacién Contraloria:

Retencion%:

Total:

RD$ 119,475.00

ITBIS Total

Unidad Mon Imp Moneda %
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 MANTENIMIENTO PREVENTIVO / A DOMICILIO TOMOGRAFO PHILIPS MX-16 EVO 2 - 2 G
ud RD 7.500.00 56,250.00 0.00 10,125.00 + &

Observacion:

2 MANTENIMIENTO CORRECTIVO / DIAGNOSTICO TOMOGRAFO PHILIPS MX -16 EVO2
RD 7,500.00

Observacion:

FIRMA RESPONSABLE AU’

ud

Subtotal

Total ITBIS

Total Descuentos
Total Otros impuestos
Total

Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

45,000.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original
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101,250.00
18,225.00
0.00

0.00
119,475.00



Orden de Compra-OR-2018-330

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
1 175 ALMACEN DE MEDICAMENTOS 28/03/2018
2 6 B ALMACEN DE MEDICAMENTOS 28/03/2018 B
!
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Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-328

Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirtdrgico del Cibao Central Juan Bosch
 Nro. Contrato / Afo: 328/18

Fecha: 26/03/2018

Descripcion: COMPRA DE ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA COMEDOR

Obra:

Datos del Proveedor

Razén Social: Hinginio Hernéndez Fernandez
Nombre Comercial:  Hinginio Hernandez Fernandez

| Domicilio Comercial:  Calle Nufiez de Cacéres, 1
Datos generales del Contrato

* Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-105

Cedula-00111750220

Tel: 809-277-6668

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RDS§ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 80,984.00
Observaciones:
Modalidad Pago
Detalle ) i : :
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS 'i'otal: ' .
Unit s/ITBIS Orlg s/ITBIS Descuento Meoneda Orlg
1 SOBRES DE AVENA 2 LIBRAS o i
20 ud RD 60.00 1.200.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
2 LATA DE LECHE EVAPORADA
500 ud RD 50.00 25,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
3 PBEBIDA HIDRATANTE ]
300 ud RD 42.00 12,600.00 0.00 - 2,268.00 & 53]
Total Otros Impuestos ‘ 0.00 i ?‘
Subtotal Moneda QOriginal
Observacion:
4 LIBRAS DE CANELA ENTERA
16 b RD 120.00 1,920.00 0.00

Observacion:

Total Otros Impuestos
Subtotal M6neda Original. -
S

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADGY
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Orden de Compra-OR-2018-328

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %, ITBIS Total
Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig .- -
5 JUGOS DE MANZANA (BOTELLA) T
400 ud RD 46.00 18.400.00 0.00 ’3=31“2.éq
Total Otros Impuestos 9 o 3
Subtotal Moneda Original ) 2'1 712 Od
Observacion:
6 LATA DE TUNA EN AGUA
300 ud RD 46.00 13,800.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
RD$
Subtotal 72,920:00
Total ITBIS 8,064.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00 -,
Total 80,984.00

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZ
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Institucion:

" Modalidad Compra:

Unidad Compra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-327

Hospital Traumatclogico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Ano: 327/18
Fecha: 28/03/2018
Descripcion:

Obra:

Datos del Proveedor
Ocean Beef, ELR.L
Ocean Beef, E.LR.L
Domicilio Comercial: Calle 6. 9

Razon Saocial:

Nombre Comercial:

Datos generales del Contrato

Tréamite de Compra asociado: 2018-CMC-105

COMPRA DE ALIMENTOS Y BEBIDAS PARA COMEDOR

RNC-130574618

Tel: 809-567-5555

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 242,299 94
Observaciones: '
Modalidad Pago:
Detalle
T Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda o
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
i LIBRAS DE FILETE DE ARENQUE :
60 Ib RD 96.00 5760.00 0.90
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
2 LATA DE GUANDULES
100 ud RD 38.00 3,800.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
3 LATA DE ACEITE
12 ud RD 1,043.10 12,517.20 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Criginal
Observacion:
4 LITRO DE ACEITE DE OLIVA
4 | RD 327.59 1,310.36 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotgi,, meda Original

Observacion:

PG

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZA
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Orden de Compra-OR-2018-327
Hospital Traumatelégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle :
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % l’i’BIS ‘i’c;talt )
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig-
5 POTE DE COCOA .
12 ud RD 146.55 1,758.60 0.00 28138 ¢
Total Otros Impuestos 0.00° £ _‘
Subtotal Moneda Original '2,039.88'¢
Observacion: ' o
6 LIBRAS DE SAL MOLIDA T
220 Ib RD 5.09 1,119.80 0.00 201.58.
Total Otros Impuestos :
Subtotal Moneda Original
Observacion: ek
7 LIBRAS DE AZUCAR CREMA B
400 Ib RD 21.55 8,620.00 0.00 379
Total Otros Impuestos 0.
Subtotai Moneda Original 9,999.20
Observacion:
8 FUNDA DE PAN INTEGRAL
20 ud RD 130.00 2.600.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Maneda Qriginal
Observacioén: :
9 HARINA 16 OZ R 4%
48 Ib RD 44.00 2.112.00 0.00 0.00
Total Otros Impuestos % Dﬂq%
Subtotal Moneda Original 2112004
Observacion: S it
10 HARINA DE MAIZ FUNDITA o
40 ud RD 16.00 640.00 0.00 0.00 |
Total Otros Impuestos b_oo
Sublotal Moneda Original : _64:0.0Q., L
Observacion: s
11 FUNDA DE PAN VIGA GRANDE
50 ud RD 190.00 9.500.00 0.00

Observacion:

Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Osgnal

FIRMA RESPONSABL
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Orden de Compra-OR-2018-327
Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Totai ‘
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig

12 LIBRAS DE AZUCAR BLANCA
250 b RD 23.28 5,820.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

Observacion:

' 13 GALON DE MAYONESA
10 gal RD 305.08 3,050.80 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

Observacion:
14 LIBRA DE HABICHUELA HABITA WA &'
300 b RD 40.00 12,000.00 0.00 ) 0.00. : "l
Total Otros Impuestos . oo ponde
Subtotal Moneda Original

Observacion:

15 LIBRAS DE LENTEJAS

100 b RD 37.00 3,700.00 0.00 . 0.

Total Otros Impuestos _ 00 .
Subtotal Monada Original ! '3,700:00 § .4
: Rt b
Observacion: "
il
16 LIBRAS DE HABICHUELA NEGRA i i
100 Ib RD 40.00 4,000.00 0.00 ' 5 .t
Total Otros Impuestos L :
Subtotal Moneda Original '4,000.00° %
Observacion: R
17 LIBRA DE TRIGO ; 5% a
100 Ib RD 20.00 2,000.00 0.00 ; 2 0.00;2:-"’7 3
Total Otros Impuestos *. o 0.0
Subtotal Moneda Original % .2:000.0¢" ¢
Observacién: E : ;

18 LIBRAS DE CORNFLAKE DULCE ;

| 40 Ib RD 38.14 1,525.60 0.00 -
Total Otros Impuestos '
Subtotal Moneda Original

",

Observacion: ‘ e

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZA
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Orden de Compra-OR-2018-327
Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % I;i'BiS Total .
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig. -+

19 LIBRAS DE CORNFLAKE AMARGO
40 b RD 38.14 1.525.60 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
20 GALONES DE VINAGRE BLANCO
20 gal RD 44 .07 881.40 0.00
Total Otros impuestos
Subtotal Moneda Original

Observacion:

21 CAJITAS DE PASA

72 ud RD 12.70 914.49 0.00
Total Otros Impuestos

} 0.00
Subtotal Moneda Original - *1,078.99 i
_ Observacion: ' ' A Y
. 22 GALONES DE SALSA CHINA

10 gal RD 135.59 1,355.90 0.00
Total Otros Impuestes

Subtotal Moneda Original
Observacion:
23 GALON DE CACHUT

2 gal RD 194.92 389.84 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
24 LATA DE MAIZ DULCE
200 ud RD 38.14 7,628.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

Observacion:

. 25 UNIDADES GALLETAS DE SODA

3000 ud RD 5.93 17,790.00 0.00 ¢
Total_rOLerlmg,Lit_estDs 01)(?7
_Stbtotal Mohéda Original N 20:992:26°
Observacion: Pl %N : i




Orden de Compra-OR-2018-327

Hospital Traumatolégico y Quirlirgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle )

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio  Imp Moneda % [TBIS Total ' a{% 0N
Unit s/ITBIS  Orig sAITBIS Descuento Moneda Orig. A ;

26 LIBRAS DE LONGANIZA SRR (i

200 b RD 60.00 12.000.00 0.00 S Y e
Total Otros Impuestos ¥ v DR |'f :
Subtotal Monedz Original B 12\030{9'@. _,\ ;
Observacién: J LT

27 LIBRAS DE BACALAO I & 311 ¢
330 Io RD 119.00 39,270.00 0.00 R s
Total Otros Impuestos ' Y ODO.
Subtotal Moneda Original . 39270100, .

Observacion:

28 LIBRAS DE TOCINETA

60 Ib RD 115.00 6,900.00 0.00
Total Otros Impuestps
Subtotal Moneda Original
_ Observacion:
29 LIBRAS DE SALCHICHAS PARA DESAYUNO
200 ib RD 89.00 17,800.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
' Observacion:
30 Agua (BOTELLA) .
100 ud RD 8.00 800.00 0.00 000,
Total Otros Impuestos 0 00+

Subtotal Moneda Original
Observacién:
31 CREMORA GRANDE

10 ud RD 177.87 1.778.70 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original
Observacion:
32 TUNA EN ACEITE
400 ud RD 54.00 21,600.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneds Odginal

Observacion: g k.
‘ 2 .1
FIRMA RESPONSABLE AUTORIZAD, ) 2" TR,




Orden de Compra-OR-2018-327

Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Detalle

IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Totat
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig

' 33 LIBRAS DE CAFE EN POLVO X
' 40 Ib RD 187.93 7.517.20 0.00 ' '1,202.7%
Total Otros Impuestos ) (
Subtotal Moneda Original . 871988
Observacién: E

34 LATA DE GARBANZOS

48 ud RD 45.00 2,160.00 0.00
Total Otros Impuiestos 0.00°
Subtotal Moneda Original '2.548.80 -': .
Observacion: ' - 3
35 LIBRAS DE ESPAGUETI T
100 Ib RD 22.00 2,200.00 0.00
Total Otros Impuestos R 0.00
Subtotal Moneda Original B 220000
Observacién: ’ ‘
36 LIBRAS DE ESPIRALES
V 80 Ib RD 24.00 1.920.00 0.00

Total Otros Impueslos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
37 LIBRAS DE FIDEO

40 Ib RD 22.00 880.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original
Observacion:

RDS$
Subtotal 227.145.40
Total ITBIS 15,154:54
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 242,299.94

IRMA RESPONSABLE AUTORIZA




Orden de Compra-OR-2018-327
Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
E] 60 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018
12 100 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018
E ALMACEN DE COMEDOR B 26/03/2018

4 4 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

5 12 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

6 220 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018
7 400 ALMACEN DE COMEDOR ) ) 26/03/2018

8 20 ' ALMACEN DE COMEDOR ' 26/03/2018
9 48 ALMACEN DE COMEDOR 7 26/03/2018

10 40 ~_ ALMACEN DE COMEDOR - 26/03/2018

11 50 ALMACEN DE COMEDOR ' 26/03/2018
250 ~ ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

1 1 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

14 300 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

15 100 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

16 100 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

17 100 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

18 40 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

19 40 ALMACEN DE COMEDOR N 26/03/2018

20 20 - ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

21 72 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

22 10 o ALMACEN DE COMEDOR 7 26/03/2018
23 2 ALMACEN DE COMEDOR ' ' 26/03/2018

24 200 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

25 3000 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

26 200 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

27 330 . ALMACEN DE COMEDOR , 26/03/2018
28 80 ALMACEN DE COMEDOR _ 26/03/2018

29 200 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

30 100 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

31 10 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

32 400 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

33 40 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

32 48 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

35 100 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018 N
36 80 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

37 40 ALMACEN DE COMEDOR 26/03/2018

- )

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADS/ ] Ve SR )




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENGIA SOCIAL

Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-329 ; A
. Unidad Compra: Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch Wlmf

Nro. Contrato / Aflo:  329/18 1

Fecha: 27/03/2018

Descripcion: Compra de Equipo de Videoendoscopio Flexible EG-530-WR i

Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social: Inversiones Caribe Oriental, SRL RNC-123007061
Nombre Comercial:  Inversiones Caribe Oriental. SRL
Domicilio Comercial:  Calle 8, Esquina Club Rotario, 10 Tel: 809-688-4619

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-110 Certificacién Contraloria:
Anticipo: RDS 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 767,000.00

OCbservaciones:

Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcion . Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig

1 _-_Viod;aoend-ascopios Flexibles EG-530-WR Gastrocopio

1 ud RD 650,000.00 650,000.00 - 0.00 " 117,000.0C",
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original ‘ ?'GT“OO0.0C'}E -

Observacion:

RD$
Subtotal 650,000.00
Total ITBIS 117,000.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00

Total 767.000.00

7/,-‘,'4"./ e A
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Orden de Compra-OR-2018-329

Hospital Traumatolagico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega
IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

1 1 ~_ ALMACEN SUMINISTRO

Fecha necesidad

27/03/2018

FIRMA RESPONSABLE A




Institucién: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-326

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Aflo:  326/18
. Fecha: 27/03/2018
Descripcion: COMPRA DE MAQUINARIA DE JARDINERIA
Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social: Eligio Valdez Comercial, SRL RNC-130509905
Nombre Comercial:  Eligio Valdez Comercial, SRL

Domicilio Comercial:  Calle Juan Rodriguez, Esq. Santome. 18 Tel: 809-242-0891

Datos generales del Contrato

* Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-105 Certificacién Contraloria:
Anticipo: RDS$ O Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 32.020.00

Observaciones:

Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio imp Moneda % BIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig

1 MAQUINARIA PODADORA DE GRAMA
1 ud RD 21,372.88 21,372.88 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original
Observacion:

2 MAQUINA DE HILO PARA CORTE DE SERQUILLO GRAMA.

1 ud RD 5,762.71 5,762.71 0.00 L
Total Otros Impuestos . . 0.00-
Subtotal Moneda Original - 6-,800:0(}-
Observacion: ! ;
RD$ .

Subtotal 27,135.59

Total ITBIS 4,884.41

Total Descuentos 0.00

Total Otros Impuestos 0.00

Total 32,020:00

Py IR

Nombre y Apellido




Orden de Compra-OR-2018-326

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
i1 1 almacen de suminsitros 27/03/2018
2 1 - almacen de suminsitros 27/03/2018
/oo
4 "
P

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADG
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Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-325
Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

325/18
27/03/2018

Nro. Contrato / Ano:
Fecha:

Descripcion:

Obra:

Datos del Proveedor
ANEST SRL
ANEST SRL
Domicilio Comercial: ?alle H.3

Razén Social:

Nombre Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-161

Compra de Bupivacaina Pesada 0.75

RNC-130050155

Tel: 809-616-2297/ 809-61

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RDS$ O Retencion%:
Ampliacion %: Q Total: RD$ 11.000.00 i
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle - o N i O
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total .
Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig_ ¥
1 Bupivacaina 0.75 % Pesada '
100 ud RD 110.00 11,000.00 0.00 0.00
Total Otros Impuestos ) 0.00. |
Subtotal Moneda Original 11,000.0Q. 4%
Observacion: s
RD$ - I
Subtotal 11,000,00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 11,000.00

FIRMA RESPONSABLE A




Orden de Compra-OR-2018-325

Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

1 100 Almacen de Medicamentos

Fecha necesidad

27/03/2018

- Nombrey Apemdo




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENGIA SOGIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-322

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch :
Nro. Contrato / Afio: 322118 | AR

Fecha: 26/03/2018 ! b
Descripcion: Compra de Mantenimiento para camioneta Nissan Frontier 2016

Obra:
'Datos del Proveedor
BLADY & ASOCIADOS, SRL
Nombre Comercial:  BLADY & ASQOCIADOS, SRL
Domicilio Comercial: AUT. DUARTE TRAMO LA VEGA - SANTIAGO

Razén Social RNC-130244693

Tel: 809-242-6708

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-160

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 5.525.04
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalie G - - . ‘
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS i’otal ‘
Units/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 F:I!rrs de a(;aite o . o R e
1 ud RD 805.00 805.00 0.00
Total Otras Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacioén:
2 Aceite 15w40
8 ud RD 212.00 1.696.00 0.00
Total Otros Impueslos
Subtotal Moneda Original -2,001.28 1)
Observacion:
3  Manode Obra
1 ud RD 805.00 805.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion;
4 Limpiador de pezas
1 ud RD 254.00 254.00 0.00
Total Otrosimpuestos .. ]
Sublefal Moneda Original,™ 20072 -
Observacion: £l i g ) |
= A
FIRMA RESPONSAB r3/] Fa ol -

“Nombre y Apellido & "




Orden de Compra-OR-2018-322

Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Gentral Juan Bosch
Detalle

IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda "/;, ITBIS Total S
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig™ ' *

5 Shampoo limpiacristales

1 ud RD 106.00 106.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original
Observacion:

. 6 Filtro de Aire motor

1 ud RD 1,017.00 1.017.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original
Observacion:

B_Qé N
Subtotal 4,683.00
Total ITBIS 842.94
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 5,525.94

3 Nombre y Ape lido




Orden de Compra-OR-2018-322
Hospital Traumatelégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega )

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 1 ALMACEN SUMINISTRO 26/03/2018
2 8 ALMACEN SUMINISTRO 26/03/2018
3 1 - ALMACEN SUMINISTRO 26/03/2018

4 1 ALMACEN SUMINISTRO 26/03/2018

5 1 ALMACEN SUMINISTRO 26/03/2018
- ~ ALMACEN SUMINISTRO 26/03/2018

st
- | l / T

ﬁncﬁﬂg >
Nothbre'y Apeliido




institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-318

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibaa Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Ano: 318/18 }

Fecha: 26/03/2018 f

Descripcion: Compra de alternador para camioneta Isuzu 2012

Obra: 7 - -

Datos del Proveedor &
Razén Social: Auto Repuestos Blanco, SRL RNC-130635684

Nombre Comercial:  Auto Repuestos Blanco, SRL

Domicilio Comercial:  Calle Nuiiez de Caceres, Esg. Juana Saltitopa, 1 Tel: 809-242-0522

Datos generales del Contrato

ramite de Compra asociado: 2018-CDU-159 Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0O Retencion%:
A‘?\DiiﬁCt(’iﬁ 9y 0 Total: RD$ 9,500.00

Observaciones:

Medalidad Pago:

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total - {
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig

1 A:temadm—p?ra camioneta lsuzu 2012
1 ud RD 8,050.85 8,050.85 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Maoneda Original

Observacion:

RD$
Subtotal 8,050.85
Total ITBIS 1,449.15
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00 .

Total 9,500.00




Orden de Compra-OR-2018-318
Hospital Traumatolégico y Quirlrgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entreqa

IT Cant. Requerida Direccion de En:r_ega_ Fecha necesidad

1 1 ) ALMACEN SUMINISTRO _26/03/2018

FIRMA RES




Institucion: 'MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-319

Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Afo:  319/18

Fecha: 26/03/2018

Descripcion: Compra de gasoil regular para planta electrica semana santa 2018
Obra:

Datos del Proveedor
Razén Social Induveca, SA
Nombre Comercial:  Induveca, SA

Domicilio Comercial:  Avenida Maximo Gomez, 182

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-PE-6

RNC-122011226

Tel: 809-793-3000

Certificaciéon Contraloria:

Anticipo: RDS 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 174.500.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle ;
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total - i,
Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento Moneda Ofig
1 Gasoil Regular Bara la planta electrica -
1000 gal RD 174.50 174,500.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
RD$
Subtotal 174,500.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total

174,500.00

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADGY | /5 ‘l/ o y
i C:._-———--——- i

~ Nombre y Apalhdo

AR
WP



Orden de Compra-OR-2018-319

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

11000 _ ALMACEN SUMINISTRO

Fecha necesidad

26/03/2018




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afo:

Fecha:
Descripcion:
Obra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENGIA SOGIAL
Orden de Compra-OR-2018-320

Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
320/18

26/03/2018
Compra de Gasoil regular para la caldera

Datos del Proveedor

Razén Social:
Nombre Comercial

Domicilio Comercial:

Induveca, SA RNC-122011226
Induveca, SA
Avenida Maximo Gomez, 182 Tel: 809-793-3000

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-158 Certificacion Contralor(a:
Anticipo: RD$ O Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 87.250.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
o = == — === S = | S | 4
Detalle i
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % 11'BIS Total - |
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig- i
1 Gasoll Regﬂl-ar - . 1
500 gal RD 174.50 87,250.00 0.00 o._ocn
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 37‘250._0(%;..- 5
Observacion: i' ]
= == : : '74.
RD$ ;
Subtotal 87,250.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00 -
Total 87,250.00




Orden de Compra-OR-2018-320

Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 500 ALMACEN SUMINISTRO ) 26/03/2018




Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afo: 31718

Fecha: 26/03/2018
Descripcion:
Obra:

' Datos del Proveedor
ALMANZAR ESTEVEZ, SRL

ALMANZAR ESTEVEZ, SRL
Calle 7 (Arturo Grullon), 26

- Razoén Social:
Nombre Comercial:
Domicilio Comercial:
Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-108

COMPRA DE REACTIVOS MAGLUMI

MINIS%ERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-317

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

RNC-102319197

Tel: 809-580-1897

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 196,510.36
Qbservaciones:
Modalidad Pago:
Detalle
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
1 HEPATITIS B MAGLUMI i ’ B N
3 ud RD 14,000.00 42,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Meneda Griginal
Observacion:
2 HEPATITIS C MAGLUMI
3 ud RD 17.026.12 51,078.36 0.00
Total Otros impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
3 SIFILS MAGLUMI
1 ud RD 14.000.00 14,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
4  CORE MAGLUMI
3 ud RD 8,236.00 24,708.00 |

Observacion:

Total Otrpe Trpbiestss/ 27

Subtopél-Maneda Original

v

ITBIS Total
Moneda Orig

FIRMA RESPONSABLE AUT '

NOIT}BF’;y;»}g\Q,&iIi
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Orden de Compra-OR-2018-317

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio
Unit s/ITBIS
5  HIV MAGLUMI
3 ud RD 21,528.00
Observacion:
Subtotal

Total ITBIS
Total Descuentos

Total Otros Impuestos
Total

Imp Moneda %
Orig s/ITBIS Descuento
64,584.00 0.00

Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

ITBIS Total
Moneda Orig

RDS
196,370.36
0.00

0.00
140.00-
196,510.36




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-316

Unidad Compra: Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch : ‘_i'ﬁ' 1 g
Nro. Contrato / Aho:  316/18

Fecha: 26/03/2018

Descripcion: COMPRA DE REACTIVOS Y SUMINISTROS DE LABORATORIO

Obra:

Datos del Proveedor R 81 151
Razon Social: Ultralab, SRL RNC-101709741

Nombre Comercial:  Ultralab, SRL

Domicilioc Comercial:  Calle Presidente Billini, 12 Tel: 809-541-4233

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-99 Certificacién Contraloria:
Anticipo: RD$ O Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 69,107.86

Observaciones:
Modalidad Pago:

‘Detalle ' ' ' _
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS "ro‘tall
Units/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig-
1 JERINGAS DE GASES ARTERIALES - YRR
10 ud RD 5,622.70 58,227.00 0.00 : 10,480 .ae-’ g
Total Otros Impuestos ' ‘ 400,04‘ Arls
Subtotal Moneda Original v eg107.89 FRNHE
Observacion: ) R b 1 |
RD$ E:
Subtotal 58,227:00 e
Total ITBIS 10,480:86 52
Total Descuentos 0.00 ° i i i
Total Otros Impuestos 400.00, cEan
Total 69,107,868 %i
g
¢ F'

i, s




Orden de Compra-OR-2018-316
Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega
IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 10 almacen de medicamentos i 26/03/2018

Firma

Nombre y Apellido




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afio:

Fecha:
Descripcion:
Obra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-315

Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
315/18

23/03/2018
Compra de Cateter de Hemodialisis #15 y #20

Datos del Proveedor

Razén Social:
Nombre Comercial:

Domicilic Comercial:

SOLUCIONES MEDICAS GLOBAL, SRL
SOLUCIONES MEDICAS GLOBAL, SRL

C/ PASEO NORTE SANTIAGO, EDIF. A, APTO. 2, TORRE HERFESA PALACE, LA Tel:

ROSALEDA

RNC-130471983

809-241-1699

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-101

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacién %: 0 Total: RD$ 320,000.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle 3 3 i
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 Cateter de Hemodialisis # 20 '
15 ud RD 3,200.00 48,000.00 0.00
Total Otros Impuestos 0.
Subtotal Moneda Original 48,000.00!
Observacion: .
2 Cateter de Hemodialisis # 15 id
85 ud RD 3,200.00 272,000.00 0.00
Total Otros Impuestos ]
Subtotal Moneda Original 272,000.00
Observac_ién:
RD$
Subtotal 320,000.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00 °
Total Otros Impuestos 0.00
Total 320,000.00

" Nombre ¥ Apeliido ;

Jémﬂ,




Orden de Compra-OR-2018-315

Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
1 15 Almacen de Medicamentos 7 - 23/03/2018
2 85 . Almacen de Medicamentos 23/03/2018




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Qrden de Compra-OR-2018-314

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Aho:  314/18
! Fecha: 23/03/2018
Descripcion: COMPRA DE REACTIVOS Y SUMINISTROS DE LABORATORIO
Obra:
Datos del Proveedor
Razon Social Bio Nova, SRL RNC-131354238
Nombre Comercial:  Bio Nova, SRL
Domicilio Comercial:  Calle Santiago. 203 Tel: 809-221-0013

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-99 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %! 0 Total: RD$ 185,820.80

Observaciones:

Maodalidad Pago:

Detalle :
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descueanto Moneda Orig
I ANTI GLOBULOSA HUMANA o ' ) ' B i
10 ud RD 495.00 4,950.00 0.00 o.oc!; i
Total Otros Impuestos ) ) 'o\oq*"

Subtotal Moneda Original

Observacion:
2 HEMOGLOBINA GLUCOSILADA :
40 ud RD 4,521.77 180,870.80 0.00 v 0.00 4
Total Otros Impuestos : 0.00
Subtotal Moneda Original ) 180,870.84'%

Observacion:

RD$
Subtotal 185,820.80
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 185.820.80

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZAD; 7
VA

p Ncmbfe ¥ Apellido Ly )
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Orden de Compra-OR-2018-314
Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

T Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
1 10 Almacen de Suministros 23/03/2018
2 40 ~ Almacen de Suministros 23/03/2018
-~ i

P i
1/ /1 ~‘-VJ/,,;_

Nombre v ﬂp~5F do




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-313 j
Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch .. ' 18.513?
Nro. Contrato / ARo:  313/18 ) :
Fecha: 23/03/2018 :
Descripcion: Compra de Impresora Multifuncional ¥
Obra: _ - - l
Datos del Proveedor — : 7 . 8 & (B
Razon Social: Inversiones Caribe Oriental, SRL RNC-123007061 ' f
Nombre Comercial:  Inversiones Caribe Oriental, SRL
Domicilio Comercial: Calle 8, Esquina Club Rotario, 10 Tel: 809-688-4619
Datos generales del Contrato AT
. Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-143 Certificacion Contraloria: i 3
Anticipo: RD$ 0 Retencion%: ¥ i
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 66,080.00
Observaciones: )
Modalidad Pago: ' : R
L - B N M
Detalle _
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio  Imp Moneda % ITBIS Total . " i
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig "."
1 Impresora Multifuncional 0, D L%
2 ud RD 28,000.00 56,000.00 0.00 5 10.080‘00'.‘ PR
Total Otros Impuestos - goo;%
Subtotal Moneda Original ., 66,0800 %
. Observacion: Y ¢ 7 '
RDS$ -
Subtotal 56,000.00
Total ITBIS 10,080.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 66,080.00

ot S A, s O




Orden de Compra-OR-2018-313
Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entrega : ==
T Cant. Requerida  Direccion de Entrega

Fecha necesidad

23/03/2018

1 2 - ~ ALMACEN SUMINISTRO




Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:
Nro. Contrato / Ano:

Fecha:

Descripcion:

Obra:

Datos del Proveedor

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-321

Hospital Traumatologico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
321118

23/03/2018

BROCHURE 8 1/2 X11 SEGUN MUESTRA PARA OPERATIVO

Razén Social Papeleria E. Impresos Crishoan, SRL

Nombre Comercial Papeleria E. Impresos Crishoan, SRL

Daomicilio Comercial:  Calle Domingo Moreno Esqg. Yolanda Guzman , 30

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-149

Anticipo:
Ampliacion %:
Observaciones:

Modalidad Pago

Detalle

IT Descripcion

Certificacion Contraloria:

RNC-131027377

Tel: 809-689-0147

BROCHURE 8 1/2 X 11

Observacion:

RDS$ O Retencion%:
0 Total: RD$ 7,080.00
Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1000 ud RD 6.00 6,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
RD$
Subtotal 6,000.00
Total ITBIS 1,080.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 7,080.00

FIRMA RESPONSABLE AUT

27 iem

"-.,_I‘[Gm?f e y Apsliido -




Orden de Compra-OR-2018-321

Hospital Traumatologico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

11000 _ ALMACEN SUMINISTRO _26/03/2018

/97') 5 Fwa//t"’ -@/ wgcé 4

\ Nombre y Apellido




Institucion:

. Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afio:

Fecha:
Descripcién:
Obra:

| Datos del Proveedor

' Razon Social:
| Nombre Comercial:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA v ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-311

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
311/18

23/03/2018
compra de medicamentos hematologos

Leterago, SRL
Leterago, SRL

Domicilio Comercial: Avenida Cesar Nicolas Penson, 57

Datos generales del Contrato

RNC-101013575

Tel: 809-689-7530

. Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-97 Certificacion Contraloria:

Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 761,930.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle e e e e [
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig ...
e S Y.
| 1 Eritropoyetina 4000 amp ;
; 1500 ud RD 249.50 374,250.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
2 Enoxaparina 40Mg/0.4ml - I "
4000 ud RD 96.92 387,680.00 0.00 - (
Total Otros Impuestos g_oqliﬂ
Subtotal Moneda Original 337;680.od|1‘f§ !
Observacion: ' : ;
RD$ ' A
Subtotal 761,930.00 :!,.;'J‘ et
Total ITBIS 0.00 ° __.i?:', '|-'L y
Total Descuentos 0.00 - ) }‘"‘f o
| Total Otros Impuestos 0.00 . o
Total 76193000 |
FIRMA RESPONSABLE AUTORIZA N




Orden de Compra-OR-2018-311

y

Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega
IT

Cant. Requerida Direccion de Entrega

Fecha necesidad
1 1500 Almacen de Medicamentos 23/03/2018
2 4000 __Almacen de Medicamentos 23/03/2018

- N [?D?C’lib

Nombre y Apellido




Iﬁstilucibn: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-310

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirlrgico del Cibao Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Afo: ~ 310/18

Fecha: 23/03/2018
. Descripcion: Compra de caja fuerte electrica " S
' Obra: ' 3

Datos del Proveedor

Razon Social: Ferreteria Pimentel Vasguez El Progreso, S.A RNC-103032036

Nombre Comercial:  Ferreteria Pimentel Vasquez El Progreso, S.A
| Domicilio Comercial:  Calle Juan Rodriguez, Esq. Juana Santitopa, 0 Tel: 809-573-6831

'Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-157 Certificaciéon Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 9,500.01

Observaciones:
Modalidad Pago:

— - £

‘Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total * !
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig-

1 Cajas fuertes electrica 35cmx25cm
2 ud RD 4,025.43 8,050.86 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

Observacion:

RD$
Subtotal 8,050.86
Total ITBIS 1,449.15
Total Descuentos 0.00 -
Total Otros Impuestos 0.00 -
Total 9,500.01

v

FIRMA RESPONSABLE AUTORI

'Lr}na":. A /7-
Vsl ’“éz/ s
ey

- % Nombre y Apellido




Orden de Compra-OR-2018-310
Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

| Plan de Entrega =
T Cant. Requerida Direccion de Entrega

‘Fecha necesidad

L1 2 ALMACEN SUMINISTRO 23/03/2018

vy,

. Nombre y Apellido




Institucién:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afo:

Fecha:
Descripcion:
QObra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-309

Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
309/18

23/03/2018
SOLICITUD DE COMPRA DE REACTIVOS QUIMICOS

Datos del Proveedor

Razén Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Diatecsa, SRL RNC-101620862

Diatecsa, SRL

Avenida Maximo Gomez esq. calle Ramon Santana | 27 Tel: 809-686-2939

'Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-156

Certificacién Contraleria:

©-30.903,11

Nomifrey Apellic

Anticipo: RD$ O Retencion%:
Ampliacion %: o] Total: RD$ 30.803.11
Observaciones:
Modalidad Pago.
Detalle i
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio  Imp Moneda % (TBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moreda Orig.
"1 LIPASA UV o P
3 ud RD 5,609.66 16,828.98 0.00 0.0Q¢.
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original 16,878.98"
Observacion: i
2 FOSFATASA ALKALINA !
1 ud RD 7.252.16 7.252.16 0.00 0.00 &
Total Otros Impuestos 50.00 3
Subtotal Moneda Original 7.302.16 .Y S {EH
Observacion: o
3 ALBUMINA il
3 ud RD 2,223.99 6.671.97 0.00 0.00%
Total Otros Impuestos EOADq# 1
Subtotal Moneda Original 6.721.94 S8l i
Observacion: 6
RD$
Subtotal 30,753:11
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos e Do s, 000
- Total Otros Impuestos A 702 ™, 150.00,
Total /. / 1



Plan de Entrega

Orden de Compra-OR-2018-309

Haspital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

T Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
1 3 ALMACEN DE MEDICAMENTOS 23/03/2018

2 1 - ALMACEN DE MEDICAMENTOS 23/03/2018

& 3 ALMACEN DE MEDICAMENTOS 23/03/2018




Institucion:

Modalidad Compra:

| Unidad Compra:

| Nro. Contrato / Afo:

Fecha:
Descripcion:
Obra:

' Datos del Proveedor

SEAN DOMINICAN, SRL
SEAN DOMINICAN, SRL
C/ 12 NO. 16, VISTA HERMOSA

Razon Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-96

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-308
Hospital Traumatoldgico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
308/18

22/03/2018

compra de agentes que afectan el agua y los electrolitos

RNC-130468516

Tel: 809-788-0723

Certificacion Conlralona

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 22,500.00
Observaciones:
i Modalidad Pago:
Detalle o = 7 ;
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Tatal ].‘—
Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento Moneda prig'
1 Manitol al 20% .
300 ud RD 75.00 22,500.00 0.00
Total Otros Impuestos j
Subtotal Meneda Original 22.500.00' 4
Observacion: )
RDS
Subtotal 22,500.00
Total ITBIS 0.00 °
Total Descuentos 0.00 °
Total Otros Impuestos .0.00 °
Total 22,500.00
=/ /] [ 3,

&Y, %/%j)

'Nombre y Apellido




Orden de Compra-OR-2018-308
Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entreqa st —
IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 300 ___ Almacen de Medicamentos 22/03/2018

“Nambre y Apellido




| Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

| Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-224 ‘< i Rl
| Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch ) ' Mgl
Nro. Contrato / Afo:  224/18 SR,
 Fecha: 01/03/2018 ‘ b
1 Descripcion: Compra de Productos Quirurgicos e } gs_\:::
obra- o o — S=———————— = = ——— . % l““:‘"z“?"'
| : - . i B ) ' RE -—: ‘;‘L‘.;:
'Datos del Proveedor & >l PR
Razoén Social: Inversiones Caribe Oriental, SRL RNC-123007061 ' ’ ', "
Nombre Comercial:  Inversiones Caribe Oriental, SRL ‘ ;
| Domicilio Comercial: Calle 8, Esquina Club Rotario, 10 Tel: 809-688-4619 ‘
!LI_J_:itos generales del Contrato = : ' 1 et
; Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-81 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 222,959.52 '
Observaciones: ‘
Modalidad Pago:
'Detalle e 0¥
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % [1"BIS To‘tal' AE Jhar
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Drig. - %" * %
11 H_ilo Vicril 1-0 Ref 341H R Iy e .;‘
432 ud RD 266.11 114,959.52 0.00 s o 0000y e
| Total Otros Impuestos 4 N g,m. 5 3 '\!:1-:-
i Subtotal Moneda Original 11495052 ¢ il
| Observacion: - Y B S
| =t aeomen o e == : . - LN
|2 Hilo Vicril 4-0 Ref 315H \ . S At
' 432 ud RD 250.00 108,000.00 0.00 . 000 g ) ﬁ;.;.“
Total Otros Impuestos . 000 'k “;f,‘:i
2 iy . F ) y LI\
Subtotal Moneda Original . 108,000.00. 4 -*\:.c'f.‘
| il z T
| Observacion: ¥ S e Sy {L::'s;:‘
E , - ——— e - e e
1 RDS = T UM
‘ Subtotal 222,959.52 * © ¥ LURAAL
Total ITBIS 0.00 R i
Total Descuentos 0.00 ot e
Total Otros Impuestos 0.00 °

Total 222,950.52 . -
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| Institucién: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-225
Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Aflo:  225/18

| Fecha: 01/03/2018
Descripcion: Compra de Productos Quirurgicos

| Obra: o - - ’

.

18465135 1

‘Datos del Proveedor

| :
Razén Social: Hospifar, SRL

RNC-101625589

Nombre Comercial:  Hospifar, SRL
Domicilio Comercial: ~ Calle Paya, 55 Tel: 809-533-1084
Datos generales del Contrato IE
Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-81 Certificacion Contraloria:
| Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
| Ampliacion %: 0 Total: RD$ 21,240.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle o
| < 2 = R = . SRS S — B
| IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total o
| Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig’ »
i i
| 1 Drenaje de Jachson pratt . P
24 ud RD 750.00 18,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
‘ Subtotal Moneda Original
‘ Observacion:
| RDS
Subtotal 18,000.00
Total ITBIS 3,240.00
Total Descuentos 0.00 °
? Total Otros Impuestos 0.00
Total 21,240.00 o
, i ~t.:.';,-‘-
BTN
¥ e
. " , ‘Jﬁ.

4{.
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Nombre y Apellido
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Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
' Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-226

i Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
' Nro. Contrato / Afio:  226/18 !
| Fecha: 01/03/2018 .
Descripcion: Compra de Productos Qulrurglcos . . .:‘3.
Obra: i sy M 5'1‘
Datos del Proveedor = : ; = '_ == = % _ B _ _ T e e .:|
Razén Social: DIMEGA, SRL RNC-107017496
| Nombre Comercial: ~ DIMEGA, SRL :
Domicilio Comercial: URB. SAN LORENZO, LOCAL 102-E16 Tel: 809-577-3885 : ;‘
'Datos generales del Contrato = — ' g i NS w
; Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-81 Certificacién Contraloria: :‘
| Anticipo: RD$ 0 Retencion%: :
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 85,800.00

| Observaciones:
} Modalidad Pago:
|

\

;D'etsue'
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Preclo Imp Moneda % ITBIS Total £
\ Units/ITBIS  Orig S/ITBIS Descuento  Moneda Orig .-
1 ‘ !

"1 Hilo Prolene 6,0 ref m-8706T

120 ud RD 715.00 85,800.00 0.00 ST oad

3

Total Otros Impuestos ) e 0. 00

P L0 PR o) e e

Subtotal Moneda Original - 85 BOO Oq_
Observacion:
RD$ .

| Subtotal 85,800.00

Total ITBIS 0.00

Total Descuentos 0.00 '
' Total Otros Impuestos 0.00
| Total 85,800.00

i i
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| Institucion:

Modalidad Compra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-230
Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

‘ Unidad Compra:

 Nro. Contrato / Afle:  230/18
Fecha: 02/03/2018
Descripcion: Compra de Formol Galon
Obra: . i o - - - -

Datos del Proveedor

Razén Social:

Inmaculada Comercial, SRL RNC-103031889

Nombre Comercial:  Inmaculada Comercial, SRL

| Domicilio Comercial: Calle Balilo Gémez Esq Calle 3, 0 Tel: 809-573-5144

;'f)atos generales del Contrato

| Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-108 Certificacion Contraloria:

: Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
‘ Ampliacion %: 0 Total: RD$ 2,457.82
\ Observaciones: 2
i Modalidad Pago: 5
Detalle - = T E i R}
IT  Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio  Imp Moneda % ITBIS Total ' N
| Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento Moneda brig.\ 5 ¢ %}F:
" R » 2 Byey
1
1 Formol Galon & P s:\;i':
| 5 gal RD 416.58 2,082.90 0.00 A
| Total Otros Impuestos
| Subtotal Moneda Original
| Observacién:
RD$ °
1 _ Subtotal 2,082.90
Total ITBIS 374.92.
Total Descuentos 0.00 -.
Total Otros Impuestos 0.00 .
Total 2,457.82
|

[ A,
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Nombre y Apeliido




Orden de Compra-OR-2018-230

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entreqa

| 1T

Fecha necesidad

erida  Direccion de Entrega _

Cant. Requerida

02/03/2018

Almacen de Medicamentos
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Institucion:

Modalidad Compra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-306

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Ano: 306/18

Fecha: 22/03/2018

' Descripcidn:
Obra:

Datos del Proveedor
Razén Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial.  Calle B Esg. Calle D, 1

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-133

Computinta Internacional, SRL
Computinta Internacional, SRL

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

COMPRA DE TONER PARA IMPRESORA

RNC-130718091

Tel: 809-971-2181

Certificacion Contralaria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 18,420.04
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle _
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precic Imp Moneda e ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 Cartuchos de tinta HP 26A : is % 3
6 ud RD 1,500.00 9,000.00 0.00 1,620,
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
2 Cartuchos de tinta HP 238A
12 ud RD 550.85 6,610.20 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Qbservacion:
RD$ -,
Subtotal 15,610.20
Total ITBIS 2.809.84
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total

18,420.04

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADG

Nombre“yt{\pelhg‘n




Orden de Compra-OR-2018-306
Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entrega

b E Cant. Requerida Direccion de Entrega

Almacen de Suministros

Fecha necesidad

22/03/2018
22/03/2018

Almacen de Suministros

=
P

MA RESPONSABLE AUTORIZAD, :
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Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL ‘ o il
. S it
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-305 :» ;
..
Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirlirgico del Cibao Central Juan Bosch % iy ‘13'57’?' L
Nro. Contrato / Aflo:  305/18 " g " 5
Fecha: 21/03/2018 - ¢ ?
Descripcion: compra de algodon Planchado 6x5 ; o
Obra: : !
Datos del Proveedor N i
Razoén Social: Inversiones Caribe Oriental, SRL RNC-123007061 . 9 w 4 » ;. B
Nombre Comercial:  Inversiones Caribe Oriental, SRL i o :
Domicilio Comercial:  Calle 8, Esquina Club Rotario, 10 Tel: 809-688-4619 S F ¥
. - - I - . S ' R (e
Datos generales del Contrato . N b
Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-141 Certificacién Contraloria: : R 1! i
Anticipo: RD$ 0 Retencion%: 7 ) i
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 117,700.00 oz,

Observaciones: ) : . 1
Modalidad Pago: . R

ik
Detalle =g = [ = [ R
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS 'i?qtal Bt
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 Algodon Planchado 6x5 o Y =3
1070 ud RD 110.00 117,700.00 0.00 s g 00[% By
Total Otros Impuestos i Cr0.00
Subtotal Moneda Original B 117,760.06'# ?‘é
Observacion: R TR ?" i }:“;.
RD$
Subtotal 117,700.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00 : P b
Total Otros Impuestos 0.00 . P i':i b L
Total 117,700.00 ' !




Orden de Compra-OR-2018-305

Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida

Direccion de Entrega

Fecha necesidad
Lt 1070 Almacende Medicamentos

21/03/2018

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZA

‘__G_L(;uf/;,gi ) -
/ Nombre y Apellido : i




Institucion:
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-303

Unidad Compra:

MINIS-TERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Afo:  303/18

Fecha: 21/03/2018

Descripcion: Compra de Batas Quirurgicas para Cjrujancs
Obra:

Datos del Proveedor

Razén Social: Quisqueyana Farmaceutica, SRL

Nombre Comercial:  Quisqueyana Farmaceutica, SRL

Domicilioc Comercial: Calle Las Mercedes, 311

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-142

RNC-101196947

Tel: 8089-689-4848

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 24.780.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle e e = 2 .y
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 Batas Ouirljrgkcgs Para Cirujanos ST
150 ud RD 140.00 21,000.00 0.00
Total Otros Impuestos 0.
Subtotal Moneda Original 24,780:00
Observacion:
RD$
Subtotal 21,000.00
Total ITBIS 3,780.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZA

Nombre y Apellido = -

/> Mv?’ﬂfc&«;u% )

24,780:00




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-304
Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

Institucion:
Modalidad Compra:
Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afo:  304/18

Fecha: 21/03/2018

Descripcion: Servicio de publicidad radiofonica semana santa 2018
Obra:

Datos del Proveedor

GTB Radiodifusores, SRL
GTB Radiodifusores, SRL
Avenida 27 de Febrero, 300

Razon Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-150

RNC-101117125

Tel: 809-549-4989

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 50.000.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle T = E = S :
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio  Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig-
1 Publicidad Radiofonica semana santa 2018 4
1 ud RD 42,372.88 42,372.88 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original Gi
Observacion: Al
- & 4
RD$
Subtotal 42,372.88
Total ITBIS 7.627.12
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 50,000.00

YL

K

Nombre y Apeliido
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Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:
Nro. Contrato / Ano: 302/18
Fecha: 21/03/2018
Descripcion:

Obra:

Datos del Proveedor

Razdn Social:

COMPRA DE VIVERES PARA UN MES

Provisiones El Supremo de Allan, SRL

Nombre Comercial Provisiones El Supremo de Allan, SRL

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL l
Orden de Compra-OR-2018-302

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

RNC-131484611

Domicilio Comercial:  Autopista Carretera Moca, Km.11 1/2, Distrito Municipal Rio Verde, 53 Tel: 809-691-6764

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-106

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 163,050.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio imp Moneda LA
Unit s/ITBIS Ong s/ITBIS Descuento
"1 UNIDADES DE PLATANOS VERDE ' o
5000 ud RD 7.00 35.000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
2 LIBRAS DE BATATA
300 Ib RD 10.00 3.000.00 0.00
Taotal Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
3 LIBRAS DE YAUTIA BLANCA
800 Ib RD 34.00 27,200.00 0.00
Total Otros Impuestios
Subtotal Moneda Original
Observacion:
4 UNIDADES DE GUINEQ VERDE
12000 ud RD 2.50 30,000.00 0.00

Observacion:

Totalm;bfg.;lmpuesi;p‘s' .
Subtotal Moneda Orighwéﬁ\\

ITBIS Total i
Moneda Orig 2 s

2




Orden de Compra-OR-2018-302
Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda Y ITBIS Total |
Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig i

5 LIBRAS DE PAFPA

1500 b RD 17.00 25,500.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original : 25;500.
OChbseivacion:
6 LIBRAS DE YUCA
500 Ib RD 11.50 5,750.00 0.00

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
. Observacion:

7 LIBRAS DE MAPUEY

200 b RD 44.00 8,800.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
. 8 LIBRAS DE NAME BLANCO
300 la] RD 24.00 7,200.00 0.00 B
0.00 g

Total Otros Impuesles
Subtotal Moneda Original 7 ZCG_IJ[I;' £
Observacion: . s ;%
9 LIBRAS DE AUTIA PATOREO _ i) ]
400 Ib RD 39.00 15,600.00 0.00 . 0.00 * l“:

Total Otros Impuestos 0.00 ¢ «™
Subtotal Moneda Original 15,600.00.0 3

. Observacion: 5
10 UNIDADES DE RULOS VERDE : o RE
2000 ud RD 250 5,000.00 0.00 0.0
Total Otros Impuestos R 0.00

Subtotal Moneda Original ‘ '5,000.004

Observacion:

RD$
Subtotal 163,050.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos — 0.00
Total Otros Impuestos A0 i Wl ey 10,00
Total £ ' "463,050.00

“Nombre y Ape]idd’




Plan de Entrega
IT Cant. Requerida

Orden de Compra-OR-2018-302
Hospital Traumatologico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch

Direccion de Entrega

Fecha necesidad

1 5000 ALMACEN DEL COMEDOR 21/03/2018
2 300 B ~ ALMACEN DEL COMEDOR 21/03/2018
3 800 ALMACEN DEL COMEDOR 21/03/2018
4 12000 ALMACEN DEL COMEDOR 21/03/2018
5 1500 ALMACEN DEL COMEDOR 21/03/2018
6 500 ALMACEN DEL COMEDOR ~ 21/03/2018
7 200 ALMACEN DEL COMEDOR B 21/03/2018
8 300 ALMACEN DEL COMEDOR o 21/03/2018
9 400 ~ ALMACEN DEL COMEDOR 21/03/2018
10 2000 ALMACEN DEL COMEDOR 21/03/2018




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

MINISTERIO DE SALUD PEJBL.ICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-300

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Ano:  300/18

Fecha: 21/03/2018

Descripcion: Compra de cortinas antifacterianas
Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social: Argos Farmacéutica, SRL

Nombre Comercial:  Argos Farmaceéutica, SRL

Domicilio Comercial:  Calle Espiritu Santo, 8
Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-73

RNC-101572191

Tel: 809-567-5145

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacién %: 0 Total: RD$ 96,760.00
Observaciones:
. Modalidad Pago: ;
:.li
Detalle ¥ s
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Tatal
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Mnneda Qrig'
1 Cortinas Antibacterianas : e
10 ud RD 8,200.00 82,000.00 0.00 14,760.00 %
Total Otros Impuestos O 0.00¢
Subtotal Moneda Original 96,760.00'
Observacion: o
RDS
Subtotal 82,000:00
Total ITBIS 14,760:00
Total Descuentos 0.00 S8 o
Total Otros Impuestos 0.00 . o e
Total 96,760,00 s
i
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Orden de Compra-OR-2018-300

Hospital Traumatolégico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entreqa

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 10 ALMACEN SUMINISTRO 21/03/2018
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Institucién: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-299

Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y QuirGrgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Aho:  299/18
Fecha: 21/03/2018

| Descripcion: Compra de medicamentos antiinfecciosos

‘ Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social: Jonsa, SRL RNC-130460124
Nombre Comercial:  Jonsa, SRL
Domicilio Comercial:  Calle 05 Res. Miris Ill, D-4, Tel: 809-471-7841

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-95 Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 200,000.00

Observaciones:
Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda LA lTBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orlg

1 Ceftriaxona 1Gr Vial
5000 ud RD 40.00 200,000.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

Observacion:

RDS

Subtotal 200,000.00
Total ITBIS 0.00

Total Descuentos 0.00

Total Otros Impuestos 0.00 .
Total 200,000.00

; 4{ :
_'//]/, 5 )
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Nombre y Apelhdo
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Orden de Compra-OR-2018-299

Hospital Traumatolégico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega )

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

1 5000 ) Almacen de Medicamentos

Fecha necesidad

21/03/2018

/e >[;~7

Nombre y Apellido




Ins-titucién: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-298

Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Ano:  298/18

Fecha: 21/03/2018

Descripcion: Compra de medicamentos antiinfecciosos

Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social: Farach, SA RNC-101062088
Nombre Comercial:  Farach, SA

Domicilio Comercial:  Avenida Charles Summer , 49 Tel: 809-544-0222

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-95 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 28.360.00

QObservaciones:
Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Qrig

— -~

1 Amikacina 500mg
2000 ud RD 14.18 28,360.00 0.00

Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

Observacion:

RDS$
Subtotal 28,360.00
Total ITBIS 000
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00 °

Total 28,360:00

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZA
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Orden de Compra-OR-2018-298

Hospital Traumatolégico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entreqa

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

11 2000 Almacen de Medicamentos 21/03/2018

/Dn )_c-f-

Nombre y Apellido




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afo:

Fecha:
Descripcion:
 Obra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-297
Hospital Traumatologico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
297/18

21/03/2018
Compra de Hilo Seda Ref. K,832H

'Datos del Proveedor

Razon Social: Inversiones Caribe Oriental, SRL
Inversiones Caribe Oriental, SRL

Calle 8, Esquina Club Rotario, 10

Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-138

RNC-123007061

Tel: 809-688-4619

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 28.800.00
Observaciones:
Maodalidad Pago:
Detalle - N 3 A iy s
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda Y% [TBIS Total i
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig : ',
1 Hilo Seda 3.0 con aguja Ref K.832H
180 ud RD 160.00 28,800.00 0.00
Total Otros Impuestos 0.
i Subtotal Moneda Original 28 80:0:(50%
Observacién: s
RDS .
Subtotal 28,800. .00
Total ITBIS 0.00 =
Total Descuentos 0.00 )
Total Otros Impuestos 0.00
Total 28,800:00
JA, o | -
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Nombre y Apellido




Orden de Compra-OR-2018-297

Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entreqga

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
|1 180 Almacen de Medicamentos 21/03/2018 .
L e ) /)
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Nombre y Apellido




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Aho:

Fecha:
Descripcion:
Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social:
Nombre Comercial:

" Domicilio Comercial:

Inversiones Caribe Oriental, SRL

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-296

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
296/18

21/03/2018
compra de productos para el cuidado de heridas

RNC-123007061

Inversiones Caribe Oriental, SRL
Calle 8, Esquina Club Rotario, 10

Tel: 809-688-4619

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-129

Anticipo:
Ampliacion %:
Observaciones:
Modalidad Pago:

'Detalle

IT Descripcion

Certificacion Contraloria:

"1 Hilo Prolene 2.0 Ref.8833T

Observacion:

2 Hilo Prolene 1-0 Ref 8425 H

Observacion:

RD% 0 Retencion%:
0 Total: RD$ 112,800.00
Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total <
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig’ . -
240 ud RD 235.00 56,400.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original ‘
240 ud RD 235.00 56,400.00 0.00 + 0 :
Total Otros Impuestos 0.00 ¢
Subtotal Moneda Original 56,400.0G
RD$ . g o ed
Subtotal 112,800.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 112,800.00

¥

N L
“Nombre 'y Apellido”,




Orden de Compra-OR-2018-296

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch \

_Plan de Entrega ) = e , 5
IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad ¥
1 240 Almacen de Medicamentos 21/03/2018 B
2 240 Almacen de Medicamentos 21/03/2018 )

s B2 disus
X Nombre y Apellido o




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Ano:

Fecha:
Descripcion:
Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-128

Anticipo:
Ampliacién %:
Observaciones:
Modalidad Pago:

Detalle

IT  Descripcién

1 Tubos endotraquial #5.5 con balon

Observacion:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-295

Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
295/18

20/03/2018

compra de suministros,productos de tratamiento y cuiddado del enfermo

OSIRIS & CO, SA
OSIRIS & CO, SA
Avenida Abraham Lincoln, 962

RNC-101120347

Tel: 809-562-3518

Certificacion Contraloria:

2 Tubos endotraquial #7.0 con Balon

Observacion:

3 Jeringuilla con aguja 50mi

Observacion:

4 Jeringuilla con aguja 20ml|

Observacion:

RD$ 0 Retencién%:
0 Total: RD$ 96,779.94
Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
15 ud RD 43.02 645.30 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
530 ud RD 43.02 22,800.60 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
1400 ud RD 14.94 20,916.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
6500 ud RD 511 33,215.00 0.00

Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

ITBIS Total = .
Moneda Orig-

... Nombre y Apellido

o000’
24.680:88 il




Orden de Compra-OR-2018-295

Hospital Traumatolégico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle e ]
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % I‘@'BIS thal
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig.
5 Jeringuilla para insulina L i . .
1500 ud RD 2.96 4,440.00 0.00 1 . 799.20. ¢
Total Otros Impuestos (
Subtotal Moneda Original +5,239.20]
| Observacion: A e
RD$
Subtotal 82,016.90
Total ITBIS 14,763.04
Total Descuentos 0.00 .
Total Otros Impuestos 0.00 .
Total 96,779.94

/} 7 .
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Orden de Compra-OR-2018-295

Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 15 Almacen de Medicamentos 20/03/2018
2 s Almacen de Medicamentos 20/03/2018 .
|3 1400 __Almacen de Medicamentos 20/03/2018 s

4 6500 Almacen de Medicamentos 20/03/2018

5 1500 Almacen de Medicamentos 20/03/2018

2 .
7 / s "D

/}D) , -~ Fim.'1

“Nombre y Apeliido




Instituci-é-t;:_ .MINESTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-294

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Afo:  294/18
Fecha: 20/03/2018
Descripcion: COMPRA DE LECHE ENTERA LIQUIDA PARA ALIMENTACION TRIMESTRE FEBR-ABRIL
Obra:
Datos del Proveedor
Razdn Social Induveca, SA RNC-122011226
Nombre Comercial:  Induveca, SA
Domicilio Comercial:  Avenida Maximo Gomez, 182 Tel: 809-793-3000

'Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado; 2018-CDU-111 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 53.900.00

Observaciones:
Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda 9% ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig

1 LITROS DE LECHE ENTERA LIQUIDA

1100 | RD 49.00 53,900.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original : 53,900.00;
Chservacion:
RD$
Subtotal 53,900.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 53,900.00




Plan de Entrega
IT Cant. Requerida

1100

IRMA RESPONSABLE AUTORIZADK

Orden de Compra-OR-2018-294

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

Direccion de Entrega

__ ALMACENDEL COMEDOR

.

200372018

Fecha necesidad




Institucién: ~ MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENGIA SOGIAL

Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-293

Unidad Compra: Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Aho:  293/18

Fecha: 20/03/2018

Descripcion: Compra de medicamentos para el sistema nervioso Central

Obra:

Datos del Proveedor =

Razon Social: Inmaculada Comercial, SRL RNC-103031889
' Nombre Comercial: Inmaculada Comercial, SRL

Domicilio Comercial:  Calle Balilo Gémez EsqCalle 3,0 Tel: 809-573-5144

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-94 Certificacion Contraloria:

Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:

Ampliacion %: 0 Total: RD$ 11,058.00
Observaciones:

Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total _
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig

1 Dicinone amp

100 ud RD 110.58 11,058.00 0.00
Total Otros Impuestos .
' L %
Subtotal Moneda Original . 11,058.00 2,
Observacion: '
RDS$ .
Subtotal 11,058:00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 11,058.00
.8
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Orden de Compra-OR-2018-293

Hospital Traumatologico vy Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
'Plan de Entreqa

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 100 Almacen de Medicamentos 20/03/2018




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-291

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Afo:  291/18

Fecha: 20/03/2018

Descripcion: Compra de medicamentos para el sistema nervioso Central

Obra: -
'Datos del Proveedor ;

Razon Social: Farach, SA RNC-101062088 :

Nombre Comercial:  Farach, SA

Domicilio Comercial:  Avenida Charles Summer , 49 Tel: 809-544-0222

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-94 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RD$ 0 Retencién%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 10,400.00

Observaciones:
Modalidad Pago:

Detalle _ ‘ ;
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total HE
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Monedg Orig’ 3 __
"1 Haloperidol amp 10ml - ‘,:
400 ud RD 26.00 10,400.00 0.00 ©0.00HE
Total Otros Impuestos N * .00 4

Subtotal Moneda Original ) 10.400.00"

Observacion:

RD$
Subtotal 10,400.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00

Total 10,400.00




Orden de Compra-OR-2018-291
Plan de Entrega

Hospital Traumatoelégico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
IT Cant. Requerida Direccion de Entrega
LB

Almacen de Medicamentos

Fecha necesidad

20/03/2018

FIRMA 7/ ,)1/ e
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“ Nombre'y Apellido




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Ano:

Fecha:
Descripcion:
Obra:

Datos del Proveedor

DIMEGA. SRL

DIMEGA, SRL

URB. SAN LORENZO, LOCAL 102-E16

Razon Social:
Nombre Comercial:

Damicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-94

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-292

Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
292/18

20/03/2018

Compra de medicamentos para el sistema nervioso Central

RNC-107017496

Tel: 809-577-3885

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 66,000.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle S — - - ;
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % l'i'BIS Total - :
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig. °
1 Tramadol 200MGA00/ML amp '
3000 ud RD 22.00 66,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
RD$
Subtotal 66,000:00
Total ITBIS 0.00 -
Total Descuentos 0.00 -
Total Otros Impuestos 0.00
Total 66,000.00




Orden de Compra-OR-2018-292

Hospital Traumatoldgico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entrega N

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

Fecha necesidad

|1 3000 Almacen de Medicamentos 20/03/2018

i Nombre y Apellida




Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:
Nro. Contrato / Ano:  290/18

Fecha: 20/03/2018

Descripcion:
Obra:

Datos del Proveedor
Razon Social:

Nombre Comercial:

Domicilio Comercial: Rosa Duarte , 15

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-94

OSCAR A RENTA NEGRON, SA
OSCAR A RENTA NEGRON, SA

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTEMNCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-290
Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Compra de medicamentos para el sistema nervioso Central

RNC-101011612

Tel: 809-221-4444

Certificacién Contraloria:

Anticipo: RD$% 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 81,201.12
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle iE == SN :
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio  Imp Moneda (TBIS Total -
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Moneda Orig.
(1 Bupivacain-é pesada 0.75 % -t
336 ud RD 241.67 81,201.12 0.00.
Total Otros Impuestos 0.00 -
Subtotal Moneda Original 81,201.12
Observacion:
RD$
Subtotal 81,201.12
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00 .,
Total Otros Impuestos 0.00 .
Total 81,201.12
e

FIRMA RESPONSABLE AUTORI

‘Nombre y Apellido



Orden de Compra-OR-2018-290

Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entreqa

IT Cant. Requerida

Direccion de Entrega Fecha necesidad
1 336 Almacen de Medicamentos

20/03/2018

A RESPONS




Institucion:
Modalidad Compra:
Unidad Compra:

Nro. Contrato / Aflo:  289/18
Fecha: 20/03/2018
Descripcion:

Obra:

Datos del Proveedor
Razén Social:
Nombre Comercial:

Domicilioc Comercial:

Datos generales del Contrato

OSIRIS & CO, SA
OSIRIS & CO, SA
Avenida Abraham Lincoln, 962

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-131

MINISTERIC DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-289

compra de productos de resucitacion, anestesia y respiratorio

Hospital Traumatoldgico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

RNC-101120347

Tel: 809-562-3518

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacién %: 0 Total: RD$ 40.431.33
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle |
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % iTBIS Tdial .
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 Mascarilla jpara nebulizar g
741 ud RD 46.24 34,263.84 0.00 6,167.49
Total Otros Impuestos 0.00
Subtptal Moneda Criginal 40,431.32
Observacion: :
RDS 25
Subtotal 34,263,84
Total ITBIS 6,167.49
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Totai

lido

Nombre y Apel

40,431.33




Orden de Compra-OR-2018-289

Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega o

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
1 741 Almacen de Medicamentos 20/03/2018
, AL
FIRMA RESPONS /1
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Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Ano:

Fecha:

Descripcion:

Orden de Compra-OR-2018-288

Hospital Traumatoldgico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
288/18

19/03/2018

COMPRA DE FRUTAS Y VEGETALES PARA ALIMENTACION

Obra:
Datos del Proveedor

Razén Social: Provisiones El Supremo de Allan, SRL

Nombre Comercial.  Provisiones El Supremo de Allan, SRL

Domicilio Comercial:  Aulopista Carretera Moca, Km.11 1/2, Distrito Municipal Rio Verde, 53

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-104

RNC-131484611

Tel: 809-691-6764

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 38.515.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda Y, ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
"1 LIBRAS DE CEBOLLA BLANCA R ' R
75 Ib RD 39.00 2,925.00 0.00 0.003
Total Otros Impuestos ¢ - 0.00j;
Subtotal Meneda Original ' '2.925.0
Observacion:
2  LIBRAS DE TOMATE BARCELO
300 Ib RD 20.00 6,000.00 0.00 , 0.00.-&
] Total Otros Impueslos ! D.0%: %
Subtotal Moneda Original 6.000.06
Observacion:
3 PAQ.DE RECAITO 5
18 PAQ RD 30.00 540.00 0.00
Total Otros Impuestos :
Subtotal Moneda Original ) 540.00
Observacion:
4 LIBRAS DE CEBOLLA ROJA
300 Ib RD 41.00 12,300.00

QObservacion:

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADE)
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Orden de Compra-OR-2018-288

Hospital Traumatologico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle ‘
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda o ITBIS 'i'otal 7
Unit s/iTBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
5 LIBRAS DE REMOLACHA 3 &
100 b RD 30.00 3,000.00 0.00 ‘.).OC}'
Total Otros Impuestas 0.0%"
Subtotal Moneda Original ) ‘S.OGD.GQT
Observacioén: ) ) . !-‘
6 UNiDADES DE MELONES 3 N ! ol
50 ud RD 55.00 2,750.00 0.00 _ 0.00 g%
Total Otros Impueslos
Subtotal Moneda Original i .2,750.08
Observacion:
7 UNIDADES BERENGENA CHINA - - {
2000 ud RD 2.75 5,500.00 0.00 0.04°
Total Otros Impuestos U.Dd'
Subtotal Moneda Origina 5 500:03__
Observacion: |
8 PAQ. DE PUERRO
20 PAQ RD 25.00 500.00 0.00 ' : o.ol
Total Otros Impuestos 3.0\1:
Subtotal Moneda Original 500.0G
Observacién: ‘ B
9 UNIDADES DE REPOLLO BLANCO o
100 ud RD 50.00 5,000.00 0.00 0.0,
Total Otros Impuestos 0 (}\]!- 1
Subtotal Moneda Original 5,000.06
Observacion:
RD$
Subtotal 38,515.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 38,515.00

Nombge y Apelfidd




Orden de Compra-OR-2018-288
Hospital Traumatologico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entreqa

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
1 75 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018
2 30 ALMACEN DEL COMEDOR - 19/03/2018
3 18 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018
4 300  ALMACEN DEL COMEDOR - 19/03/2018
5 100 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018
. B 50 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018
7 2000 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018 T
3 20 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018
9 100 ALMACEN DEL COMEDOR o 19/03/2018

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZ
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Institucion:

Modalidad Compra:

. Unidad Compra:

Nro. Contrato / Aho:

Fecha:

Descripcion:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-286

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
286/18

19/03/2018
COMPRA DE FRUTAS Y VEGETALES PARA ALIMENTACION

Obra:
Datos del Proveedor
GEOVANNY HERNANDEZ DELGADO

GEOVANNY HERNANDEZ DELGADQ
C/ 2 NO. 22 EL PARAISO

Razén Sccial: Cedula-04701685929
Nombre Comercial

Domicilio Comercial: Tel: 808-573-8370

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-104 Certificacion Contraloria:

Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ £0.890.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle ) .
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio  Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig-
1 LIBRAS DE AJIES CUBANELA o I |
150 Ib RD 32.00 4,800.00 0.00 : . 0.0G:" 7
Total Otros Impuestos b 0.00° "
Subtotal Moneda Original ' 4 SU’J.C(?
Observacion:
2 LIBRAS DE ZANAHORIA 3 4 8
450 b RD 21.00 9,450.00 0.00 . .. b.0d
Total Otros Impuestos % 0.00.4
Subtotal Moneda Original : 9,450,001
Observacion: ; i
3 LIBRAS DE AUYAMA i
1000 Ib RD 16.00 16,000.00 0.00 . u.oq"= :
Total Otros Impuestos ‘ G,OOJ_'
Subtotal Moneda Original 16 GOO_'O&
Observacion:
4 PAQ.DE VAINITAS i
120 PAQ RD 25.00 3,000.00 0.00 i (J‘OO" ;
Total Otros impuestes T e ooo{
Subtotal Mope’d% e’ngmal TN '3,000.00
Observacion: .

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZA
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Orden de Compra-OR-2018-286
Hospital Traumatolégico y Quirlirgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
5 LIBRAS DE TOMATE DE ENSALADA
60 b RD 27.00 1,620.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
6 LIBRAS DE AJO
90 b RD 153.00 13,770.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
7 LIBRAS DE LECHOZA N -
500 Ib RD 15.00 7,500.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
8 PAQ. DE CILANTRO ANCHO
20 PAQ RD 27.00 540.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
9 LIBRAS DE BROCOLI
50 Ib RD 41.00 2.050.00 D.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
10 LIBRAS DE APIO
80 Ib RD 27.00 2,160.00 0.00
Total Otros Impuestes
Subtotal Moneda Original
Observacion:
Subtotal
Total ITBIS

Total Descuentos
Total Otros impuestos
Total

000",

[TBIS Total
Moneda Orig

RDS
60,890,00
0.00
0:60

so,e’;sg.‘hp




Orden de Compra-OR-2018-286

Hospital Traumatolagico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 150 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018

2 450 _ ALMACEN DEL COMEDOR B 19/03/2018

3 1000 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018
4 120 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018

5 60 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018

5 %0 . _ALMACENDELCOMEDOR 190032018

7 500 __ ALMACEN DEL COMEDOR B 19/03/2018

8 20 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018
9  s8 - ALMACEN DEL COMEDOR ) 19/03/2018

10 80 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018

JVG,,—:-L ‘
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Institucion:

Modaiidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Ano:

Fecha:
Descripcion:
' Obra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-287

Hospital Traumatologico y Quirtrgico|del Cibao Central Juan Bosch
287/18

19/03/2018

COMPRA DE FRUTAS Y VEGETALES PARA ALIMENTACION

Datos del Proveedor

Razon Social
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

OLIMPIA AGROINDUSTRIAL, SRL
OLIMPIA AGROINDUSTRIAL, SRL
KM. 5 CARRET. MOCA-LA VEGA

RNC-130502651

Tel: 809-761-5787

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-104

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RDS O Retencion¥%:
Ampliacion % 0 Total: RD$ 43.820.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle | |
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda 9, ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 LIBRAS DE AJIES PIMENTON : i :
200 Ib RD 68.00 13,600.00 0.00 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 3.600.0Q
Observacion: |
2 UNIDADES DE PEPINO i
80 ud | RD 9.00 720.00 0.00 0.002‘
Total Otros Impuestos 0.00i %
Subtotal Moneda Original
Observacion:
3  UNIDADES DE TAYOTA
500 ud RD 8.00 4.,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
4  UNIDADES DE HUEVOS GRINGO
4000 ud RD 4.35 17,400.00 0.00 0.00Q
Total Otros Impuesies..._
o LU e
Subtotal Moredd Origitde
Observacion: ; '
IS S A — PR ra —
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Orden de Compra-OR-2018-287
Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total i
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig | figs"

5 UNIDADES DE LIMONES VERDES } ;
120 ud RD 10.00 1,200.00 0.00 0.00

Total Otros Impuestos N 0.00 ¥3
Subtotal Moneda Original A 1,200.00.% (ki
Observacion: : ‘
8 UNIDADES DE PINA R | |
100 ud RD 49.00 4,900.00 0.00 ‘ 0 oal‘
Total Otros Impuestos
Sublotal Moneda Original ~ 4.900:00 , ,*

Observacion:

7 LIBRAS DE COLIFLOR
50 Ib RD 42.00 2,100.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original ‘ 2,100.0

Observacion:

RD$
Subtotal 43,926.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos : 0.00
Total 43,920.00

, Norfibre. y A';‘;ell:ﬁ'r,,:_‘




Orden de Compra-OR-2018-287
Hospital Traumatoldgico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

I Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 200 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018

2 80 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018
'3 500 ALMACENDEL COMEDOR i ~ 19/03/2018
4 4000 ALMACENDEL COMEDOR o 19/03/2018

5 120 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018

6 100 ALMACEN DEL COMEDOR 19/03/2018

7 s 'ALMACEN DEL COMEDOR - 19/03/2018
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Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-285

Unidad Compra: Hospital Traumatelégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Ano:  285/18

Fecha: 19/03/2018

Descripcion: Compra de Suministro dentales

Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social: SOCRATES JOEL ACEVEDO DE LA CRUZ / LABORATORIO DENTAL ACEVEDO Cedula-04701780035
Nombre Comercial:  SOCRATES JOEL ACEVEDO DE LA CRUZ / LABORATORIO DENTAL ACEVEDO

Domicilioc Comercial:  C/ ANTONIO GUZMAN FERNANDEZ NO. 30 Tel: 809-601-4046

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-148 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RDS$ 0 Retencion%: _
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 1.652.00

Observaciones:
Medalidad Pago:

Detalle

IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % I:TBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig

1 Placa Mio relajante Pte.(Martina Drullard). , - _
1 ud RD 500.00 500.00 0.00 . . 80.00
Total Otros Impuestos ' 0.00

Subtotal Moneda Original . -590.00
Observacion:

2 Provicional Sup. de 6 en acrilico Pte.(Dilenia Garcia
1 ud RD 900.00 900.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

Observacion:

RDS$
Subtotal 1.400.00
Total ITBIS 252.00°
Total Descuentos 0.00 '
Total Otros Impuestos 0.00

Total

1.652.00




Orden de Compra-OR-2018-285

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entreqa

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega
1 1 Almacen de Medicamentos
2 1 Almacen de Medicamentos

Fecha necesidad

19/03/2018
19/03/2018

L8 ) g




Institucion: MINISTERIC DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-283

Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirtrgico dei Cibao Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Ano:  283/18

Fecha: 19/03/2018

Descripcion: COMPRA DE SUMINISTROS DE HEMODIALISIS

Obra: »

Datos del Proveedor

Razon Social: Emedi, SRL RNC-131465366
Nombre Comercial:  Emedi, SRL

Domicilio Comercial:  Calle Principal. Residencial Gloria, 196 Tel: 809-807-4645

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-147 Certificacién Contraloria:
Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 57,000.00

Chbservaciones:
Modalidad Pago:

Detalle !
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS fctal B
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig- "-fii, i
B S o [ 2 i“'&
1 SULFATO DE PROTAMINA 50MG 5ML :
30 ud RD 1,900.00 57.000.00 0.00 c 0.00
Total Otros impuestos : 0.00r%
Subtotal Moneda Original 57.000.00%; i

Observacion:

RDS

Subtotal 57,000:00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00

Total 57,000,00

IRMA RESPONSABLE AUTORI
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Orden de Compra-OR-2018-283

Hospital Traumateldgico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

S 3 ALMACEN DE MEDICAMENTOS 19/03/2018
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Institucién: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-282

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Afo:  282/18

Fecha: 19/03/2018

Descripcion: COMPRA DE TRANSCURT PARA BACTEREOLOGIA

Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social Farmaceutica Dalmasi (FARMADAL), SRL RNC-130301166

Nombre Comercial:  Farmaceutica Dalmasi (FARMADAL), SRL

Domicilio Comercial: Calle 5, 4 Tel

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-146 Certificacion Contraloria:
Anticipo RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0] Total:

Observaciones:

Modalidad Pago:

: 809-379-0405

RD$ 20,400.00

Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
1 TRANSCURT -
10 CAJ RD 2,040.00 20.,400.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

Observacion:

Subtotai

Total ITBIS

Total Descuentos
Total Otros Impuestos
Total

o d

ot

B T O3

ITBIS Total Hig
Moneda Orig . . oy

RDS
20,400.00
0.00
0.00

0.00
20,400.00

FIRMA RESPONSABLE AUTQR&_‘,
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Orden de Compra-OR-2018-282

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

1 10 ALMACEN DE MEDICAMENTOS

Fecha necesidad

19/03/2018

N Nombre y Apeliido




Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:
Nro. Contrato / Aho:

Fecha:
Descripcion:
Obra:
Datos del Proveedor
Razon Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-280

Hospital Traumatoldgico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

280/18
19/03/2018

compra de Productos para el cuidado de heridas

Inversiones Caribe Oriental, SRL
Inversiones Caribe Oriental, SRL
Calle 8, Esquina Club Rotario. 10

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-139

Certificacion Contraleria:

RNC-123007061

Tel: 809-688-4619

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 9.735.00
Obsérvaciones:
Modalidad Pago:
Detalle o k ;
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS 1:'.qtal ,
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuente Moneda Qrig-
1 Tegaderm Ref: 1683 { ’
5 ud RD 110.00 8,250.00 0.00 1:485.00- :
Total Otros Impuestos 0.00" & E'
Subtotal Moneda Original 9,735.06%
Observacion:
RD$

Subtotal 8,250.00

Total ITBIS 1,485.00

Total Descuentos 0.00

Total Otros Impuestos 0.00 -

Total 9,735.00

— B k. =
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Orden de Compra-OR-2018-280

Hospital Traumatoldgico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega ]
IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

1 75 Almacen de Medicamentos

Fecha necesidad

18/03/2018




institucion:
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-279

Unidad Compra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Hospital Traumatolégico y Quirlrgico del Cibao Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Aho:  279/18

Fecha: 19/03/2018

Descripcion: compra de Productos para el cuidado de heridas
Obra:

Datos del Proveedor

Doctores Mallen Guerra, SA
Doctores Mallen Guerra, SA
Calle Euclides Morillo, 53

Razon Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-139

RNC-101003383

Tel: 809-683-7000

Certificacién Contraloria:

Anticipo: RD$ O Retencion%:

Ampliacién %: 0 Total: RD$ 94,500.00

Observaciones:

Modalidad Pago:

Detalle Do . ‘ ; B

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Tatal
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig

"1 Tegaderm + Clorhexidina Ref: 1657 al 2% - = % v

300 ud RD 315.00 94,500.00 0.00

Observacion:

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

-

Subtotal

Total ITBIS

Total Descuentos
Total Otros impuestos
Total

94,500.00
0.00
0.00

0.00
94,500.00




Orden de Compra-OR-2018-279
Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entrega
IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

1 300 Almacen de Medicamentos

Fecha necesidad

19/03/2018




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Aho:  278/18

Fecha: 19/03/2018
Descripcion:

Obra:

Datos dei Proveedor

Razon Social: Doctores Mallen Guerra, SA
Doctores Mallen Guerra, SA

Calle Euclides Morillo, 53

Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-145

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-278
Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

COMPRA DE INDICADOR QUIMICO PARA ESTERILIZACION AL VAPOR

RNC-101003383

Tel: 809-683-7000

Certificacion Contraloria:

Anticipo RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 78.900.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda o
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
"1 INDICADOR QUIMICO PARA ESTERILIZACION REF1243B e
10 CAJ RD 7,890.00 78,900.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
Subtotal
Total ITBIS

Total Descuentos

Total Otros Impuestos

Total

ITBIS Total

Moneda Orig e i

RDS
78,900.00
0.00
0.00
0.00
78,900.00




Orden de Compra-OR-2018-278
Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entrega N . -

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 10 almacen de medicamentos 19/03/2018




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Aio:

Fecha:

Descripcion:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-277

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

277/18
19/03/2018
Compras de Sellos para (UCRC)

Obra:
Datos del Proveedor

Razon Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-126

Papeleria E. Impresos Crishoan, SRL
Papeleria E. impresos Crishoan, SRL

Calle Domingo Mareno Esqg. Yolanda Guzman , 30

RNC-131027377

Tel: 809-689-0147

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$% 0 Retencion%:
Ampliacién %: 0 Total: RD$ 14.148.20
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle .
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio  Imp Moneda % (TBIS "'r_o:tall
Units/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig. **
1 Sellos General (Sello General del Hospital) _ 18w
7 ud RD 1,090.00 7,630.00 0.00 ).37}3.&&- :
Total Otros Impuestos 0.0
Subtotal Moneda Original -9,003.40°
Observacion: A &
2 Sello de Concurrencia (Auditoria de Concurrencia) ) a
2 ud RD 1,090.00 2,180.00 0.00 39240
Total Otros Impuestos g 0
Subtotal Moneda Original 2,572.4Q
Observacion:
3 Sello UCRC (Unidad de Control de Registros Clinicos) PR
2 ud RD 1,090.00 2,180.00 0.00 Y 302,40, B
Total Otros Impuestos . pog
Subtotal Moneda Original '_2..57‘2.-45‘ l =]
Observacion: : -
RD$
Subtotal A G THA90:00
Total ITBIS - '2,158.30
-Total Descuentos 0.00 “w\
Total Otros Impuestos 0.00 - < '

Total

1414820 | .

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZA




Orden de Compra-OR-2018-277

Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 7 ALMACEN SUMINISTRO 19/03/2018
(2 2 ) ALMACEN SUMINISTRO 19/03/2018

3 b ALMACEN SUMINISTRO 19/03/2018

Nombre y 'Apellido




Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrate / Ano: 276/18

Fecha: 16/03/2018
Descripcion:
Obra:

'Datos del Proveedor

Razon Social
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:  C/ PRINCIPAL NO. 46

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-144

DOMINGO ANTONIO HOLGUIN GARCIA
DOMINGO ANTONIO HOLGUIN GARCIA

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-276
Hospital Traumatolégico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch

ADJUDICACION DE FUNDAS RAYADA NO. 12

Cedula-04701220032

Tel: 809-725-8058

Certificacion Contraloria:

Anticipo RD$ O Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 2,053.20
Observaciones:
Medalidad Pago:
Detalle
1T Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento
1 FUNDAS RAYADA NO. 12 ) ' n
6000 ud RD 0.29 1,740.00 0.00
Total Otros Impuesios
Subtotal Moneda Original
Observacion:
Subtotal
Total ITBIS

Total Descuentos
Total Otros Impuestos
Total

ITBIS Total
Moneda Orig

RD$
1,740.00
313.20
0.00
0.00

2,053.20



Orden de Compra-OR-2018-276
Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibac Central Juan Bosch
Pian de Entrega
IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

6000 _

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADEZ




institucion: ' MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-275

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Afo:  275/18

Fecha: 16/03/2018

Descripcion: compra de medicamentos que afectan al sistema gastrointestinal
Obra: '

Datos del Proveedor

Razén Social: Jonsa, SRL RNC-130460124

Nombre Comercial:  Jonsa, SRL

Domicilic Comercial:  Calle 05 Res. Miris lll, D-4, Tel: 809-471-7841

Datos generales del Contrato 7 "
Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-98 Certificacion Contrgloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:

Ampliacion %: 0 Total: RD$ 201.000.00

Observaciones:
Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Mpneda o% ITBIS Total
Unit s/ITBIS Orig s{ITBIS Descuento Moneda Orig

1 Omeprazol 40mg

6000 ud RD 33.50 201]000.00 0.00 .
Total Otros Impuestos |
Subtotal Moneda Original © 201,000.00%]
Observacién: _. ' |‘_‘
RD$
Subtotal 201,000.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00 -
Total 201,000.00

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZARO
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Orden de Compra-OR-2018-275
Hospital Traumatolégico y Quirlrgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccién de Entrega Fecha necesidad

i 6000 Almacen de Medicamentos 16/03/2018

FIRMA RESPONSABLE AUTORI

s
Nombre y Ap#llido _

\




e ammmpnics | e ——aa  namap) st

Inst:lucmn MIN¥STERIO DE SALUD PUBL!CA Y ASISTENCIA SOCIAL

Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-274 V

Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibac Central Juan Bosch B |
Nro. Contrato / Afo:  274/18

Fecha: 16/03/2018

Descripcion: COMPRA DE REACTIVOS DE LABORATORIO BS200 1'E
Obra: i

Datos del Proveedor

Razon Social: ALMANZAR ESTEVEZ, SRL RNC-102319187
Nombre Comercial ALMANZAR ESTEVEZ, SRL
Domicilio Comercial:  Calle 7 (Arturo Grullon), 26 Tel: 809-580-1887

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-80 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 179.952.22

Observaciones

Modalidad Pago

Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda o RIS Total
Units/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
GLUCOSA BS200 - T A ERERE
2 ud RD 19,606.40 39.212.80 0.00 0.0
Total Otros Impuestos ‘ 16.5
Subtotal Moneda Originat 39.228.36
Observacion: i
2 TGO BS200
2 ud RD 2,794.84 5.589.68 0.00 2 0.008
Total Otros Impuestos 15.5 ;
Subtotal Maneda Criginal 5.805.2G" i
Observacion:
3 COLESTEROL HDL BS200 )
2 ud RD 28,205.52 56,411.04 D.00 . 0.0
Total Otros Impuestos 15.5
Subtotal Moneda Original 56.426.60Q

Observacion:

4 COLESTEROL BS200

3 ud RD 6,991.00 20.973.00 0.00 0.00
Telg Total Otr6s impuestos~. ‘ 1556 b
bublotal Moneda Ur;qmai_""‘—_. : 20 988.5&

Observacion:

FIRMA RESPONSA




Orden de Compra-OR-2018-274
Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total 7
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig i
5 CUBETAS BS200 . I
1 ud RD 8.388.98 8,388.98 0.00 1,510.04%
Total Otros Impuestos - " 1550

Subtotal Moneda Original '0.914:54 B
Observacion: |

6 CREATININA BS200

2 ud RD 4,040.80 8.081.60 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original ) 8,
Observacion: ‘
7 LIPASA BS200
2 ud RD 9,778.00 19,556.00 0.00

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original 19

Observacion:

8 FOSFATASA BS200
1 ud RD 2,169.10 2,169.10 0.00
Total Otros Impuesies

Subtotal Moneda Original

Observacion:
5 UREA BS200
2 ud RD 8,960.00 17,920.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

Observacion:

RDS
Subtotal 178,302.20
Total ITBIS 1,510.02
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 140.00,

Total 179,952.22




E
Orden de Compra-OR-2018-274 i_‘ 3
Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega : . f
IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
2 Almacen de Medicamentos 16/03/2018
2 2 Almacen de Medicamenios - - _ 16/03/2018 | ik
3 2 - Almacen de Medicamentos . 16/03/2018 -
4 3 Almacen de Medicamentos 16/03/2018
5 1 Almacen de Medicamentos 16/03/2018
6 2 Almacen de Medicamentos ) 16/03/2018 - B
|7 B Almacen de Medicamentos 16/03/2018 - B B
] 1 ~ Almacen de Medicamentos 16/03/2018 i
g 2 ~ Almacen de Medicamentos B ) 16/03/2018 . .
by
!
|
'
i
i}
s;
i
4
. % 5
_h,_.t- /
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Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:
Nro. Contrato / Afo:

Fecha:
Descripcion:
Obra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-273

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
273118

16/03/2018

compra de Jeringa de 5cc 23gx21 Terumo

Datos del Proveedor
Razon Sacial:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Family Farmacos, SRL

Family Farmacos, SRL
Calle 5, F-28

Datos generales del Contrato

RNC-130351491

Tel: 809-241-2666

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-137

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RDS 23,600.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle SR
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit sAITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
1 Jeringa de 5cc 23Gx21 Terumo -
5000 ud RD 4.00 20,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
Subtotai
Total ITBIS
Total Descuentos
Total Ctros Impuestos
Total

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADS

" y Apellido

ITBIS Total |
Moneda Orig’

s --_4_4: ol :

3,600,060
0.00°
23.600.00

RDS
20,000.00
3,600.00
0.00

0.00
23,600.00




Orden de Compra-OR-2018-273
Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

Plande Entre@@. -~ —
IT Cant. Requerida Direccion de Entrega B

1 5000 Almacean de Medicamentos

Fecha necesidad

16/03/2018




Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:
Nro. Contrato / Ano:
Fecha:

Descripcion:

Obra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-272

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibaco Central Juan Bosch
272/18

15/03/2018
Compra de Productos para el cuidado de heridas

'Datos del Proveedor

Razén Social:
Nombre Comercial:

| Domicilio Comercial:

Inversiones Caribe Oriental, SRL
Inversiones Caribe Oriental, SRL
Calle 8, Esquina Club Rotario, 10

N
s
bty 4
: zw
18545226 1
s

RNC-123007061

Tel: 809-688-4619

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-78

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 250,750.00
Observaciones:
Meodalidad Pago:
Detalle = = - .
IT Descripciéon Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ATBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 Sistema de aspiracion cerrado No.14 N N } I
125 ud RD 1,700.00 212,500.00 0.00 38;250.00° :
Total Otros Impuestos 0.00°;, 2
Subtotal Moneda Original 1
Observacion:
RD$
Subtotal 212,500.00
Total ITBIS 38,250.00
Total Descuentos 0.00 °
Total Otros Impuestos 0.00
Total 250,750.00

X Tl
v =0
Nombrey Apellitlo © '




Orden de Compra-OR-2018-272

Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch ’
'Plan de Entreqa K : :

IT  Cant. Requerida

Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 125 N Almacen de Medicamentos 15/03/2018

T o T :
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% _ Nombré&'y Apellide It




Institucién:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afo:

Fecha:
Descripcion:
Obra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-271

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
27118

15/03/2018
Compra de Productos para el cuidado de heridas

'Datos del Proveedor

Razoén Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Medi-San, SRL
Medi-San, SRL
Avenida 27 de Febrero, 50

RNC-102339309

Tel: 809-576-7089

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-78

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 10,620.00
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle o
' IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 Sierras de Gigle o s
30 ud RD 300.00 9,000.00 0.00 "1,620.00°
Total Otros Impuestos 0.00
‘ Subtotal Moneda Original 1'0.520:00“-
~ Observacion: Tl
| RDS . '
‘ Subtotal 9,000.00
Total ITBIS 1,620.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total

10,620:00

iy

Apellido =27




Orden de Compra-OR-2018-271

: Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
!Eljm de Entreqa

IT  Cant. Reguerida Direccion de Entrega

1 30 Almacen de Medicamentos

Fecha necesidad

15/03/2018




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-270

Hospital Traumatoldgico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
270/18

15/03/2018
Compra de Productos para el cuidado de heridas

Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra: Ry
Nro. Contrato / Afio:

' Fecha:
Descripcion:

 Obra:

‘ Datos del Proveedor

OSIRIS & CO SA
OSIRIS & CO, SA

Razon Social: RNC-101120347

' Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:  Avenida Abraham Lincoln, 962 Tel: 809-562-3518
Datos generales del Contrato —
Tramite de Compra asociado: 2018- CMC 78 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacién %: 0 Total: RD$ 270,491.40
Observaciones:
| Modalidad Pago:
Detalle. ’ .
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
| Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
|1 Grapadoras de piel d . "‘i,_. I
600 ud RD 382.05 229,230.00 0.00 41,261.40 -"6* fi#
Total Otros Impuestos ) 0.00 ‘4
Subtotal Moneda Original 270,401.40
Observacion:
RD$
Subtotal 229,230.00
Total ITBIS 41,261.40
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 270,491.40
e e 1
ik . iR
P B - 4
LI 2 e
Furma 2
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Orden de Compra-OR-2018-270
Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

IT  Cant. Requerida Direccion de Entrega

+ N —— -

il 600 Almacen de Medicamentos

Fecha necesidad

~ 15/03/2018




' Razon Social: Cruz-Ayala, SRL
Nombre Comercial:  Cruz-Ayala, SRL
Domicilio Comercial: Calle Eusebio Manzueta , G-7 Tel: 809-583-1720

'Datos generales del Contrato

Institucion:
Modalidad Compra:
Unidad Compra:
Nro. Contrato / Aho:
Fecha:
Descripcion:

Obra:

'Datos del Proveedor

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-269

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
269/18

15/03/2018

compra de Reactivos de Laboratorio Tosoh

RNC-101140496

iado: 2018-CDU-136 Certificaciéon Contraloria:

| Tramite de Compra asoc
| Anticipo: RD$ O Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 21,280.00
Observaciones:
- Modalidad Pago:
Detalle- o ,
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda oL ITBIS Total
| Units/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 PsaFree ST Tosch S e
| 1 ud RD 21,280.00 21,280.00 0.00 . ‘ 0.00
Total Otros Impuestos ) ' 0.00
‘ Subtotal Moneda Original . 2.1 ,280.00
Observacion:
RD$
Subtotal 21,280.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00

Total 21,280:00

[ 1)

—

7

Nembré y Apellido



\ Orden de Compra-OR-2018-269

| Hospital Traumatolégico Yy Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan dé Entrega e
| IT  Cant Requerida |  de En

i

Direccion de Entrega I ~ Fecha necesidad

T

___Almagcen de Medicamentos

~ 15/03/2018




MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-268
Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

Institucion:
‘ Modalidad Compra:
| Unidad Compra:

| Nro. Contrato / Afio: ~ 268/18
Fecha: 15/03/2018
; Descripcion: compra de reactivos de laboratorio tosoh
| Obra: R .

'Datos del Proveedor

Cruz-Ayala, SRL
Cruz-Ayala, SRL
| Domicilio Comercial: Calle Eusebio Manzueta , G-7

- Razon Social:
' Nombre Comercial:

RNC-101140496

Tel: 809-583-1720

‘Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-92

Certificacion Contraloria:

| Anticipo: RD$ 0 Retencion:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 227,707.80
Observaciones:
| Modalidad Pago:
'Detalle == e ‘
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total g
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig” :’ ;
"1 T3TOSOHG — % @ - '_'4]
2 ud RD 10,640.00 21,280.00 0.00 0.00" :
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 21,280.00
Observacion: '
2 susnTOSOH - S
3 ud RD 6,720.00 20,160.00 0.00 0.00°
Total Otros Impuestos 0.00: s
Subtotal Moneda Original 20,160.0¢"
Observacion: : 2%
'3 IGE TOSOH ’ o o a
' 1 ud RD 22,075.80 22,075.80 0.00 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 22,075:80
- Observacion:
"4 T4TOSOH . S .
| 2 ud RD 10,640.00 21,280.00 0.00 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Sublotal Méneda Original 21,280.00
Observacion: _,"’ & ; ) W,
Eanl ==t




|

Orden de Compra-OR-2018-268
Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

'Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
5 TSH TOSOH : I T R e
‘ 3 ud RD 10,640.00 31,920.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
| Observacion:
6 FT4 TOSOH - S -
‘ . ud RD 10,640.00 21,280.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
[7 PSATOSOH
2 ud RD 20,160.00 40,320.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
'8 PROLOCTIVETOSOH -
1 ud RD 14,784.00 14,784.00 0.00
| Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
s AFAESPROTMNON . -
i 1 ud RD 20,160.00 20,160.00 0.00
Total Otros Impuestcs
Subtotal Moneda Original
Observacion:
10 WASH TOSOH -
| 1 ud RD 4,816.00 4,816.00 0.00
I Total Otros Impuestos
‘ Subtotal Moneda Original
Observacion:
11 DILUENTE TOSOH S
| 2 ud RD 4,816.00 9,632.00 0.00

 Observacion:

Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

'TBIS ;rotal
Moneda Orig

0.00
0.00"
31.920.00 °

0.00
000
40,320:00.

0.00
0.00
14,784.00 '

0.00
000
4,816:00.

ORIZAD

FIRMA RESPONSABLE AUT




Orden de Compra-OR-2018-268
Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

: . RDS$ .
| Subtotal 227,707.80
! Total ITBIS 0.00
| Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00

Total 227,707.80

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZAD]




Orden de Compra-OR-2018-268
Hospital Traumatoldgico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch

_Plan de Entreqga

IT  Cant. Requerida Direccion de Entrega

Fecha necesidad

Yy pury
i

Almacen de Medicamentos

18 Almacen de Medicamentos - o 15/03/2018
2 3 Almacen de Medicamentos e - N 15/03/2018
| 3 1 Almacen de Medicamentos 15/03/2018
= 2. Almacen de Medicamentos 15/03/2018
5 _ 3 - Almacen de Medicamentos 15/03/2018
6 2 ~_ Almacen de Medicamentos 15/03/2018
| 7 2 Almacen de Medicamentos 15/03/2018
[ 8 T Almacen de Medicamentos 15/03/2018
9 1 Almacen de Medicamentos 15/03/2018
1 Almacen de Medicamentos 15/03/2018
2

15/03/2018




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-267

Unidad Compra: Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
 Nro. Contrato / Aho:  267/18
| Fecha: 15/03/2018
Descripcion: Servicio de Reparacion y Mantenimiento Isuzu D-MAX 2012
Obra: - o e h
Datos del Proveedor =
Razén Social: Automare, SRL RNC-130962049
| Nombre Comercial:  Automare, SRL
Domicilic Comercial:  Autopista Duarte, Kilometro 3, 0 Tel: 809-573-9898

'Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-135 Certificacion Contraloria:

| Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 22,208.35
Observaciones:

Modalidad Pago:

'Detalle

Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda LA ITBIS Total

IT Descripcion ‘

‘ Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig® '
"1 Manguera Negra 3/8 por pies = _"
3 ud RD 59.37 178.11 0.00 ' S 32.06

Total Otros Impuestos ' S o 0 [0 A

Subtotal Moneda Original ) C 21047
| Observacion: § ‘
2 Termostatode Motor Org . _
1 ud RD 1,843.22 1,843.22 0.00 . ;930,78

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

Observacion:

"3 X0.15w40. QSD Aceite de Motor

8 ud RD 241.11 1.928.88 0.00 ‘ : :
Total Otros Impuestos i C . 0.00
Subtotal Moneda Original . 227608,
Observacion: Bt
4 Filtro de Aceite D-max 07/14 - - B R B | _
1 ud RD 242.15 242.15 000 : " 43.59°
Total Otros Impuestas - ™. © Dot
i al:Moneda Original - © 28574

Observacion:

FIRMA RESPONSABLE AUTORI




| Orden de Compra-OR-2018-267

Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle

Imp Moneda %,

Unidad Mon

Cantidad

IT Descripcion Precio
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
5 Filtro de Aire Isuzu D Max 2000/0N a & =
1 ud RD 348.00 348.00 0.00

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

Observacion:

' 6 Super Limpiador Parabrisa Wurth
g ud RD 87.00 87.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

| Observacion:

| 7 Silicon Negro

1 ud RD 184.32 184.32 0.00
Total Otros Impuestos
| Subtotal Moneda Original
i Observacién:
'8 Abrazadera Metal 3/8 - S
4 ud RD 42.78 171.12 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
e weesewm I
1 ud RD 6,300.00 6,300.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
| Observacion:
10 Aceite Transm.Mercon V a o - I
2 ud RD 268.51 537.02 0.00
\ Total Otros Impuestos
i Subtotal Moneda Original
| Observacion:
i 11 Sondeo 9 Cambio de Tanque de Radiador -
1 ud RD 2,966.10 2,966.10 0.00

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

| Observacion:

ITBIS Total
Moneda Orig

6264
. 000, .
41084, ,

' 102661

S 3348 ¢

217.50° ©

30.80
.. 0.00.
120192, ;

"1.134.00 7,

0.00 i Wy

'7,434.00

-~ 06.66

0.00" *

© 63368 °

| 53390 ;
p.00. :
3,500.00¢




Orden de Compra-OR-2018-267
| Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

'Detalle
IT  Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio  Imp Moneda % ITBIS Total ;
‘ Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig ‘
| 12 Pesas Pegada 1/4 . e e - ) ‘ S
! . 48 ud RD 4.0 19488 0.00 L3508 ¢
Total Otros Impuestos " S 0.00
Subtotal Moneda Original K Y 22996
| D
' Observacioén: ) : i
i-'1_3" -jﬂégo de banda de frenos delantero . - R ‘ \ A
1 ud RD 2,110.16 2,110.16 0.00 v . 37983
Total Otros Impuestos . o+ D00
| Subtotal Moneda Original % 2,489.99."
 Observacion: '
14 limpiador de frenos wurth )
1 ud RD 290.00 290.00 0.00 ' © 5220
Total Otros !mpuestos ' T 0.00 )
‘ Subtotal Moneda Original B | 34220
|Observacir.'>n: % TR T
15 Lija de agua #80 a ' B \ §r o ]
1 ud RD 33.17 asar 0.00 E S B.9T TS
Total Otros Impuestos ‘ D_Q{y'-;;? :ﬁh‘i 2
Subtotal Moneda Original 9 14 Y MR
| Observacion:
| s g - = s e e o S
16 coolant verde wurth (Galon
2 gal RD 703.25 1,406.50 0.00
Total Otros Impuestos ¥ £ O.bpuu
Subtotal Moneda Original Y /1,659.67-
|
| Observacion: : :
RDS$
Subtotal 18,820.63
‘ Total ITBIS 3,387.72
‘ Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
g ; Total 22,208:35

Nompbre y Apellido’ -




| Orden de Compra-OR-2018-267
' Hospital Traumatoldgico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entreqa

[T Cant. Requerida Direccion de Entrega ' Fecha necesidad
i 8 ~ ALMACEN SUMINISTRO ) ~ 15/03/2018
[2 1- ALMACEN SUMINISTRO 15/03/2018
3 8 ALMACEN SUMINISTRO 15/03/2018
4 1 ALMACEN SUMINISTRO , 15/03/2018
'5 1 ALMACEN SUMINISTRO 15/03/2018
6 1 ALMACEN SUMINISTRO ' 15/03/2018
7 1 ALMACEN SUMINISTRO 15/03/2018 .
8 4 ALMACEN SUMINISTRO 15/03/2018
|9 1 ALMACEN SUMINISTRO ' ' 15/03/2018
[10 2 ALMACEN SUMINISTRO 15/03/2018
[11 1 ~ ALMACEN SUMINISTRO _ 15/03/2018
12 48 ALMACEN SUMINISTRO ' 15/03/2018
13 1 ~ ALMACEN SUMINISTRO ~15/03/2018
14 1 ALMACEN SUMINISTRO ) 15/03/2018
(15 1 ALMACEN SUMINISTRO 15/03/2018
16 2 ALMACEN SUMINISTRO ) B 15/03/2018
| ) i
|
|
|
|
|
| B T . 5 ¥l o
| . Ao N, 2 {
S g Ay - s57] b, I R ks

/}]?7 'é: Firma \_,() a(;.(/ﬁc
T NembeyApelido e

P

P




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-266

Unidad Compra: Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibac Central Juan Bosch

Nro. Contrato / Afio: 266/18

Fecha: 14/03/2018

Descripcion: COMPRA DE CREMA PARA ILUSTRAR MADERA Y DESINFECTANTE P/ LIMPIEZA

Obra: !

Datos del Proveedor

Razon Social Font Gamundi, SA RNC-103000086 i'r
Nombre Comercial:  Font Gamundi, SA .
' Domicilio Comercial: Avenida Gregorio Rivas, S/N Tel: 809-565-6671 - i

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-93 Certificacion Contraloria:
Anticipo RDS$ 0 Retencion%: i
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 86.480.00 ! ! :
Observaciones: ;

i

Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total

Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig | §%
"1  GALONES DE DETERGENTES DESINFECTANTE o ' ' - E
20 qal RD 4,324.00 86,480.00 0.00 ) 0.0 §§
Total Otros Impuestos ) i g_goi: :
Subtotal Moneda Original ‘ 86 480.0@_
Observacion: ) _ } .
- SR .
RDS - o
Subtotal 86,480.00 - P
Total ITBIS 0.00 i
Total Descuentos 0.00 83
Total Otros Impuestos 0.00

Total 86,480:00

Qé@:;{ﬁﬁna

N%Nombre y Apel

lidg,”

Y #



Orden de Compra-OR-2018-266

Hospital Traumatologico vy Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Pian de Entreqa

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

120 _ ALMACEN SUMINISTRO _ 14/03/2018

Ant©




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA'Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-265

Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
265/18

14/03/2018

Compra de papel de bafio 48/1

Modalidad Compra:
. Unidad Compra: 18636719

Nro. Contrato / Ano:
Fecha:
Descripcion:
Obra:
'Datos del Proveedor
DOMINGO ANTONIO HOLGUIN GARCIA
DOMINGO ANTONIO HOLGUIN GARCIA
C/ PRINCIPAL NO. 46

Razdn Saocial: Cedula-04701220032

Nombre Comercial:
Tel: 809-725-8058

Domicilio Comercial:

‘Datos generales del Contrato

| Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-134 Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 1.472.64
 Observaciones:
| Modalidad Pago:
Detalle g
IT  Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS 'fo_tat ;
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig-
1 Papel higiénico IR
g PAQ RD 624.00 1,248.00 0.00 ;22464
Total Otros Impuestos 0.00"
Subtotal Moneda Original 14726454
Observacion:
RDS$
Subtotal 1,248.00
Total ITBIS 224.64:
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00 .
Total 1,472.64




Orden de Compra-OR-2018-265
Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

'Plan de Entrega
i  Fecha necesidad

IT  Cant. Requerida Direccion de Entrega

[ 2 - ALMACEN SUMINISTRO 14/03/2018

FIRMA RESPONSABLE AUTOR%/A < 7 et
] Y > s —u
: o A —— S ‘“‘ = : iy
" Nombrey Apeiido.

A

At




Instit_ucién: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-264

Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Aho:  264/18
Fecha: 14/03/2018

| Descripcion: Compra de Cajas de Brazalete para Impresora HC100 (200Und)

| Obra:

|Datos del Proveedor
t

Razon Social: Inversiones Caribe Oriental, SRL RNC-123007061
| Nombre Comercial:  Inversiones Caribe Oriental, SRL
| Domicilio Comercial: Calle 8, Esquina Club Rotario, 10 Tel: 809-688-4619

'Datos generales del Contrato =

| Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-91 Certificacién Contraloria:

| Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
. Ampliacién %: 0 Total: RD$ 127,400.00
Observaciones:

Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS thal
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig

1 Caja Brazaletes seguro para impresora HC-100 (200 Und).
20 CAJ RD 6,370.00 127,400.00 0.00 -
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:

RD$
Subtotal 127,400.00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00 °
Total Otros Impuestos 0.00 -

Total 127,400.00




Orden de Compra-OR-2018-264
Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entreqa
!rl Direccion de Entrega

T Cant. Requerida

Fecha necesidad

1 20 ALMACEN SUMINISTRO

14/03/2018

N

bre.y Apellido A i




~ Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-263 o
Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch v, ' ‘ 13539?43

Nro. Contrato / Afo:  263/18
Fecha: 13/03/2018
Descripcion: Suministro de Gasolina y Gasoil para Administracion mes febrero 2018
Obra: I

'Datos del Proveedor

- Razén Social: Combustibles Diversos JF, SRL RNC-131146988
Nombre Comercial:  Combustibles Diversos JF, SRL
| Domicilio Comercial:  Autopista Duarte, Kilémetro 3 1/2, 0 Tel: 809-277-0004

j Datos generales del Contrato

' Tramite de Compra asociado: 2018-PE-4 Certificacién Contraloria:

| Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
- Ampliacién %: 0 Total: RD$ 190,337.97

Observaciones:
Modalidad Pago:

Detalle

I IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS 'ithaI s
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig- "~

1 Gasoil Premiun . >
259.49 gal RD 182.60 47,382.87 0.00 % 0004
Total Otros Impuestos S0.000 ¢
Subtotal Moneda Original N 4738287 -
Observacion: - o s
| 2 Gasolina Premium % . o
634.51 gal RD 225.30 142,955.10 0.00 . L. 000, .
Total Otros Impuestos - .. 0.0 :
Subtotal Moneda Original . 142,95510. *

Observacion:

RD$ .
Subtotal 190,337.97
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00

Total 190,337.97

“Nombre y/ Apellido g




Orden de Compra-OR-2018-263
Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

IT  Cant Requerida  Direccién de Entrega o ~ Fecha necesidad i
1 259.49 ~ ALMACEN SUMINISTRO - . 13/03/2018
2 634.51 ALMACEN SUMINISTRO 13/03/2018

oLl

b




Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:
Nro. Contrato / Ano:
Fecha:

' Descripcion:

' Obra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-262
Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

262/18

13/03/2018
SOLICITUD DE SUPLEMENTOS NUTRICIONALES

Datos del Proveedor
Razoén Social:
| Nombre Comercial:

| Domicilio Comercial:

'Datos generales del Contrato

Abbott Laboratories International, LLC
Abbott Laboratories International, LLC

Avenida Monumental, Esquina Avenida Republica de Colombia , 0

RNC-101001879

Tel: 809-542-7181

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-85

Certificacion Contraloria:

Total

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 242.300.82
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle _— 3 =T 2 e
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig .. -
1 ENSURE ADVANCE o :
288 ud RD 120.42 34,680.96 0.00 '6,242.57 "
Total Otros Impuestos © .00 ]
‘ Subtotal Moneda Original 40,923:53
Observacion: -
2 ENSURE PLUSS - o - Seol e
1488 ud RD 114.69 170,658.72 0.00 30;718.5%+
Total Otros Impuestos O.bU
Subtotal Moneda Original 201,377.29°
Observacion: . -
RD$ - .- .»
Subtotal 205,339.68 e
Total ITBIS 36,961.14 . "
Total Descuentos 0.00 .
Total Otros Impuestos 0.00 .

242,300.82




Orden de Compra-OR-2018-262

Hospital Traumatoldgico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch

¥

Ay Lo

de Entreqa =T C .. oy

Plan

R

IT Cant Requerida  Direccion de Entrega I ~ Fecha necesidad
!1 288 ~ ALMACEN DE MEDICAMENTOS ~ 13/03/2018

|2 1488 ALMACEN DE MEDICAMENTOS ' 13/03/2018




' Institucién:
Modalidad Compra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-261

Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
261/18

13/03/2018
Compra de Gasoil Regular para la caldera

Unidad Compra:
Nro. Contrato / Ano:

Fecha:

| Descripcién:
Obra:

'Datos del Proveedor

| Razén Social: Induveca, SA RNC-122011226

Nombre Comercial:  Induveca, SA

Domicilio Comercial:  Avenida Maximo Gomez, 182 Tel: 809-793-3000

'Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado:

2018-CDU-132

Certificacién Contraloria:

Anticipo: RD$ O Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 86,250.00
| Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle - >
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %, ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig -+
1 Gasoill para la Caldera
500 gal RD 172.50 86,250.00 0.00
| Total Otros Impuestos ;
Subtotal Moneda Original " 86,250.00%;
| Observacién: s i ¥
RD$ -
Subtotal 86,250.00
Total ITBIS 0.00 -
Total Descuentos 0.00 -,
Total Otros Impuestos 0.00 .

Total

86,250.00




Orden de Compra-OR-2018-261 v
‘ Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Gibao Central Juan Bosch :
endeEaleey - . > . = =) B 5 Pt
[ 1T Cant. Requerida Direccion de Entrega S . ~ Fecha necesidad
T 500 ) ALMACEN SUMINISTRO - _ 13/03/2018 -
I Y =N
| . ]

.

Nombre y Apellido
UAN "

LR,




Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afo:  260/18

Fecha: 12/03/2018
Descripcion:
Obra:

Datos del Proveedor

Latin State Industrial, SRL
Latin State Industrial, SRL
Calle Santa Lucia, 12

Razén Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-115

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-260
Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

Compra de Sacos de sal morton de 50 libras

RNC-130087581

Tel: 809-531-2001

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD% 0 Retencion%:
Ampliacién %: 0 Total: RD$ 46,305.56
Observaciones:
Modalidad Pago:
'Detalle FE e e e s e § 8 aieg
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda ITBIS Total e
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
-1 Sacos de Sal morton de 50 libras . .
50 ud RD 784.84 39,242.00 0.00 .7‘.‘06.3.56‘ :
Total Otros Impuestos 0.00. -
Subtotal Moneda Original 46,305.56. :
Observacion: '
RD$ -,
Subtotal 39,242.00
Total ITBIS 7,063.56
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00 i
Total 46,305.56
s )
Y

FIRMA RESPONSABLE AUTO

~ Nombre y Apellido




Orden de Compra-OR-2018-260

| Hospital Traumatologico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

Fecha necesidad

1 50 ALMACEN SUMINISTRO ' - - 12/03/2018

, N

~ Nombréy Apelido._ |




. Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afio:

Fecha:
Descripcion:
Obra:

Datos del Proveedor

Razén Social:
Nombre Comercial-

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-259

Hospital Traumatoldgico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch

259/18
12/03/2018
COMPRA DE FUNDAS PLASTICAS

CARY INDUSTRIAL, SA
CARY INDUSTRIAL, SA

RNC-101566558

Domicilio Comercial: CARRET. HATO NUEVO NO. 44, AUT. DUARTE KM. 22

Tel: 809-331-0023

'Datos generales del Contrato S e Iy

| Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-89 Certificacion Contraloria:

Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 229,392.00
Observaciones: .
Modalidad Pago: : e
Detalle 3 e e e e e e T . e
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total aF
UnitsITBIS  Orig s/ITBIS Dascuerito Moneda Orig .+ it}
"1 FUNDAS PLASTICAS VERDES 50 X 60 CAL 130 R
6000 ud RD 16.20 97,200.00 0.00 TT:49'6.0U_
Total Otros Impuestos L 000,
Subtotal Moneda Original 114,696.00 ,
| Observacion: ¢
| 2 FUNDA PLASTICA ROJA 50 X 60 CAL. 130 h - Eoon
6000 ud RD 16.20 97,200.00 0.00 17:496.00"
Total Otros Impuestos " 0.00°" °
Subtotal Moneda Original 114,696.00"
Observacién: - ' )
RD$ °
Subtotal 194,400.00
Total ITBIS 34,992.00
Total Descuentos 0.00 -
Total Otros Impuestos 0.00 .
Total 229,392.00




Orden de Compra-OR-2018-259
Hospital Traumatolégico y Quirlirgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entreqa
IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

[ 1 6000 ALMACEN DE SUMINISTROS 12/03/2018
2 6000 ALMACEN DE SUMINISTROS 12/03/2018




Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afho:

Fecha:
Descripcion:
Obra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-258

Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
258/18

12/03/2018
SOLICITUD DE COMPRA DE SENSORES DE OXIGENO

Datos del Proveedor

Razdn Social: Macrotech Farmacéutica, SRL

Nombre Comercial:  Macrotech Farmacéutica, SRL
Domicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-83

Aulopista Duarte, Km. 13, Esq. Prolongacion 27 de Febrero, 0

RNC-122001212

Tel: 809-530-9701

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 132.230.80
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle b B = — - o a L g4
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Totak .: *3
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda O-ig ,- .
1 SENSOR DE OXIGENO P/PB-840 R
8 ud RD 14,007.50 112,060.00 0.00 20,170.80°
Total Otros Impuestos ' b.Db"_ s
Subtotal Moneda Original 132,230:80 , |
Observacidn: T
RD$ ..
Subtotal 112,060.00
Total ITBIS 20,170.80
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total “132,230.80
FIRMA RESPONSABLE AUTO ~ ' Q)




Orden de Compra-OR-2018-258

Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega L8

T Cant. Reguerida Direccion de Entrega

Fecha necesidad

1 8 almacén de medicamentos 12/03/2018




Institucion:
Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afo: 257/18

Fecha: 09/03/2018
Descripcion:

Obra:

Datos del Proveedor
Razén Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-87

Padron Office Supply, SRL
Padron Office Supply, SRL
Calle Cefiro. Esg. Vientos del Este, 2

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-257
Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Compra de Papel Higienico Jumbo y Papel Toalla Centrico

RNC-130140715

Tel: 809-508-3447

Certificacién Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 495,454.86
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detallg_ ity = i D . : ;-
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda o ITBIS Total o &yt
Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento Moneda_ Orig' - fudry
1 Faldo de Papel Toalla 6/1 Estandar S
450 ud RD 496.62 223,479.00 0.00 40;226.22" .5
Total Otros Impuestos 000
Subtotal Moneda Original 26370522 °
Observacion: P
2 Faldo de Papel higiénico 12/1 Generico BE o <l
450 ud RD 436.44 196,398.00 0.00 36,351.64. ;
Total Otros Impuestos 0.00.-
Subtotal Moneda Original 231,749.64- ¢
Observacion: | ;
RD$ -,
Subtotal 419,8??.00
Total ITBIS 75,577.86
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 495,454.86




Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Orden de Compra-OR-2018-257

Plan de Entrega

Fecha necesidad

Direccion de Entrega

Cant. Requerida

IT

09/03/2018

ALMACEN SUMINISTRO

450
450

ALMACEN SUMINISTRO

09/03/2018

lido

i’e_y Apél

Nomb
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Institucion:
. Modalidad Compra:

. Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afo: 256/18

Fecha: 09/03/2018
Descripcion:

Obra:

Datos del Proveedor
Razon Social
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:  Calle 5, 4

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-124
RD$ O
Ampliacion %: 0

Anticipo:

Observaciones:

Modalidad Pago

Detalle

IT Descripcion Cantidad

PAQ. TUBOS DE CRISTAL 12X75
10

Observacion:

2 PAQ. GOTEROS PLASTICOS
10

Observacion:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENGIA SOGIAL
Orden de Compra-OR-2018-258

Farmaceutica Dalmasi (FARMADAL), SRL
Farmaceutica Dalmasi (FARMADAL), SRL

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

ADQUISICION DE GOTERO PLASTICOS Y TUBOS DE CRISTAL PARA LABORATORIO

RNC-130301166

Tel: 809-379-0405

Certificacion Contraloria:

Retencion%:

ITBIS Total
Moneda Crig

Total: RD$ 18,133.18
Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
PAQ RD 518.00 5,180.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
PAQ RD 1,018.71 10,187.10 0.00
Tatal Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
RDS
Subtotal 15,367,10
Total ITBIS 2,766.08
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZA

“, Nambre y Apell

w4

18,133.18




Orden de Compra-OR-2018-256

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

T Canl. Requerida

Direccion de Entrega

Fecha necesidad
1 10 almacen de medicamentos 09/03/2018
2 10 —_almacen de medicamentos - 0olbz2018

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADG) - .




Institucién: " MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-255

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch 1851
Nro. Contrato / Aro:  255/18
Fecha: 09/03/2018
Descripcion: COMPRA DE ALAMBRES ENGOMADOS =
Obra: ;
Datos del Proveedor :
Razén Social: Eligio Valdez Comercial, SRL RNC-130509805
Nombre Comercial:  Eligio Valdez Comercial, SRL
Domicilio Comercial: Calle Juan Rodriguez. Esqg. Santome, 18 Tel: 809-242-0891
Datos generales del Contrato -t
Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-123 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 9,002.22
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle - ! 1
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total -
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 ALAMBRE DE COMA 103 N - . S
i
300 ud RD 25.43 7,629.00 0.00 1,373.22
Total Otros Impuestos ] [',‘
Subtotal Moneda Original 9,002.2
Observacion:
RD$
Subtotal 7,629.00
Total ITBIS 1,373.22
Total Descuentos 0.00
Total Otros impuestos 0.00
Total 9.002.2_2

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZA




Orden de Compra-OR-2018-255

Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
1. 300  ALMACENDESUMINISTRO B _09/03/2018
FIRMA RESPONSABLE AUTORIZA




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-254

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Afo:  254/18

Fecha: 09/03/2018

Descripcion: COMPRA DE CARTUCHOS DE IMPRESORA

Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social: Computinta Internacional, SRL RNC-130718091
Nombre Comercial:  Computinta Internacional, SRL
Domicilio Comercial:  Calle B Esq. Calle D, 1 Tel: 809-971-2161

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-125 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RDS$ 0 Retencion%
Ampliacién %: 0 Total: RD$ 1.300.01

Observaciones:
Modalidad Pago:

Detalle

“IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda o ITBIS Total
Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento Moneda Ol’ig

"1 Cartuchos de tinta283A
2 ud RD 550.85 1,101.70 0.00
Total Otros Impuestes

Subtotal Moneda Original

Observacion:

RD$
Subtotal 1.101. 70
Total ITBIS 198.31"
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00

Total 1,300.01

4ra,

', 2 . , 3
\ j&iombre y Ape] rdo,-’




Orden de Compra-OR-2018-254

Hospital Traumatologico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entreqa

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

2 ALMACEN DE SUMINISTRO 08/03/2018 _

\‘)

\
N




¥ Institucion:
‘ Modalidad Compra:
| Unidad Compra:

Orden de Compra-OR-2018-253

| Nro. Contrato / ARo:  253/18

Fecha_ 08/03/2018

| Descripcién: Compra de Categaria de medicamentos Varios
Obra: - o
Lo

Datos del Proveedor

' Razon Social: Inversiones Caribe Oriental, SRL
Inversiones Caribe Oriental, SR

Calle 8, Esquina Club Rotaric, 10

‘ Nombre Comercial:

Domicitie Comercial:

} Datos generales del Contrato

| Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-89

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA 50C1/.L

Hospital Traumatoldgico v Quirdrgico del Cibao Cen ral

Juan Bosch

Tel: 809-1:85-

Certificacién Contraloria:

| Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
|
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 24:
I Observaciones:
i Modalida& Pago:
iTJetE?le_ = e o = 55 == =
T Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda
\ Jnit s/ITBIS  Orig s/ITBIS De
‘ 1 Infaderm Crema - - -
{ 50 ud RD 490.00 24,500.00
‘ Total Otros Impui
Subtotal Moneda
| Observacion:
|
| — Subtotal
Total ITBIS

Total Descuentos
Total Otros | npuestos
Total

RNC-1230:0704

185

5 ITBIS Total
:cuento Moned: Orig
.00 0.0
fos 0.0
ricinal ©4.500.C
DS§
4,500.0¢
.00
.00
.00
4.500 01




Orden de Compra-OR-2018-253
Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Cer'ral Ji2n Bosch

IT

Plan de Entrega T ==

Cant. Requerida  Direccion de Entrega

__Almacen de Medicamertos

 Fecha ne asid

" 08/03/20" -

=,




i Institucion: AS
| Modalidad Compra:
Unidad Compra:

Orden de Compra-OR-2018-252
Hospital Traumatolégico y Quiriirgico del C|

Nro. Contrato / Afo:  252/18
Fecha: 08/03/2018
Descripcién: Compra de Categaria de medicamenrtos V. os
| Obra: o B S
Datos del F Proveedor e B = =7
Razon Socsal. Suad & Fargesa, SRL RNC-1010:2772
Nombre Comercial:  Sued & Fargesa, SRL
; Domicilio Comercial: Avenida Maximo Gémez esq. Raman Santan: 27 Tel: 809-682-4
'Datos generales del Contrato g ¢
| Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-89 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
. Ampliacion %: 0 Total: RDS - 4
| Observaciones:
! Modalidad Pago:
Detalle Eeat e e
IT Descripcion Cantidad Unidad ion Precio Imp Moneda LA ITBIS
L'nit s/ITBIS Ol'lg s/ITBIS L scuento Moned:
1 Inmunex Plus . - i
. 36 ud 3] 603.08 21,710.88 .00
Total Otros mpue =tos
Subtotal Mo eda  riginal
‘ Observacion:
D$
Sutiatal 1,710.8
ot.: ITBIS 907.56
- Tot:i Descuentos .00
Toti Otros linpuectos .00
Tot1 5,618

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA ¥ ASI: "ENCIA SOCIEL

ao Central Ju

n Bosch

185

ctal
Jrig

907.¢ .
0.0
518.¢




1 PRSI - y _ s e s

| . Orden de Compra-OR-2018-75
\ Hospital Traumatolégico y Quirirqice del Cloao Cen-al Ju:n Bosch

(PlandeEntrega Ee e & =

" Fecha ne

[T Cant. Requerida Direccion de Entrega

i % _Almacen de Mé@@i@r:im - 7(-@11‘;.‘ o ;

S - _— O

i,i_ I S




=S 3

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTEMCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-251 ek
Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch ‘1&59??,9i.-] v

251/18 . t,.}g% _

| Institucion:
Modalidad Compra:

' Unidad Compra:
| Nro. Contrato / Afio:

Fecha: 08/03/2018 . i
Descripcion: compra de medicamentos para el sistema nerviosos central ' I | A
Obra: - ) - -
'Datos del Proveedor = e I B BE o
Razén Social: Argos Farmacéutica, SRL RNC-101572191 ) ‘ i
Nombre Comercial:  Argos Farmacéutica, SRL
Domicilio Comercial:  Calle Espiritu Santo, 8 Tel: 809-567-5145 .

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-80

Certificacién Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacién %: 0 Total: RD$ 18,575.00 :
{ Observaciones:
i Modalidad Pago: .I
| . g
Detalle = E o o e
: == S C N (S G - N SR S e L
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total .**"
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig . b
| 1 Dipirona amp 1GR/ 2ml . ) ; K
e 2500 ud RD 7.43 18,575.00 0.00 000, ,
Total Otros Impuestos ;. 0.0a. :
Subtotal Moneda Original 18,575.00. -
| Observacién: “ .\ )
| RDS$ . pe . a0
Subtotal 18,57500 .. = ..
. Total ITBIS 0.00 .
Total Descuentos 0.00 ,
Total Otros Impuestos 0.00
Total 18,575.00

P e
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i Orden de Compra-OR-2018-251

Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

'Plan de Entreqa
T Cant. Requerida Direccion de Entrega

" Fecha necesidad

1 2500 Almacen de Medicamentos 08/03/2018
|
| g
| - 3
i £
| : .
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k]
h
%
- - 3 F*' QQ
i
& 31' vz
¥ . R E“ ':Q
. A

“Nombre y Apellide .~

{
..‘_I‘




Institucion:

| Modalidad Compra:
Unidad Compra:

‘ Nro. Contrato / Anho:
Fecha:

! Descripcion:

| Obra: — .

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-250

Hospital Traumatoldgico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch
250/18

08/03/2018

compra de medicamentos para el sistema nerviosos central

l Datos del Proveedor

| Razon Social:
| Nombre Comercial:

Leterago, SRL
Leterago, SRL

RNC-101013575

Tel: 809-689-7530

1
Domicilio Comercial: Avenida Cesar Nicolas Penson, 57

'Datos generales del Contrato

- e

- Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-80

Certificacion Contraloria:

| Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 518,700.00
Observaciones:
\ Modalidad Pago:
|
Detalle 2 EET
IT Descripcidon Cantidad Unidad Mon Precio  Imp Moneda % ITBIS Total ¢
} Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig .+ *
. 1 Levetiracetam 500 mg amp ) " ;
| 1300 ud RD 399.00 518,700.00 0.00 )
s Total Otros Impuestos .
Subtotal Moneda Original ¥
! Observacion: '
; RD$ . o
| Subtotal 518,700.00 .
Total ITBIS 0.00 . :
B Total Descuentos 0.00 .
‘ Total Otros Impuestos 0.00 _
Total 518,700.00 '




A
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Orden de Compra-OR-2018-250
e Hospital Traumatolégico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch

'Plan de Entrega

IT  Cant. Requanda “Direccion de Entrega

Fecha necesidad

Almacen de Medicamentos

08/03/2018




i Institucién: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL e

Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-245

Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

| Nro. Contrato / Afio:  245/18

' Fecha: _ 08/03/2018

" Descripcién: compra de sumlmstro productos de lratamlento y cmdado del enfermo
Obra:

|Datos del Proveedor =

' Razén Sacial:  Victoria Yeb, SA RNC-13005391 1
| Nombre Comercial:  Victoria Yeb, SA
| Domicilio Comercial:  Avenida Isabel Aguiar, 97 Tel: 809-701-6565

SemrE e e .

Datos generales delC Contrato

\ Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-77 Certificacién Contraloria:

| Anticipo: RD$ 0 Retencién%:

‘ Ampliacion %: 0 Total: RD$ 309,750.00
| Observaciones:

‘I Modalidad Pago:
|

[Detalle
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda LA ITBi%
l Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento Moned
1 CalSodada Fco 1.0KG -
i 100 ud RD 2,625.00 262,500.00 0.00
Total Otros Impuestos :
| Subtotal Moneda Original 3
|
' Observacion: it
= — —<—— — = = _— - —=ee——
| RD$
- Subtotal 262,500.07
Total ITBIS 47,250:00
| Total Descuentos 0.00 |
Total Otros Impuestos 0.00
Total 309,750.00

-\ @

[F
L1
ry

PEE A e



Orden de Compra-OR-2018-245

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega , R
IT  Cant.Requerida  Direccion de Entrega ~ Fecha necesidad
1 100 __Almacen de Medicamentos i B 08/03/2018

\riam re y7 pelhdo

e
¢ Y ol



I Institucion:

| Modalidad Compra:

‘ Unidad Compra:
Nro. Contrato / Afo:
Fecha:

| Descriggién:

Obra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-249

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

249/18
08/03/2018

Compra de Computadoras Completa de Escritorio

| Datos del Proveedor

Razoén Social:
Nombre Comercial:
Domicilio Comercial:

QCT Dominicana, SRL
QCT Dominicana, SRL
Avenida Circunvalacion, 15

RNC-130090068

Tel: 809-575-0207

Datos generales del Contrato

| Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-35

Certificacion Contraloria:

| Anticipo: RDS 0 Retencion%:
| Ampliacién %: 0 Total: RDS$ 258,000.22
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle i :
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Imp Moneda % ITBIS Total .+
‘ Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig g
1 Computadoras Completas Procesador Core i5 ) FiL
25 ud RD 8,745.77 218,644.25 0.00 39,365.97 1,
Total Otros Impuestos . . O.U'd_‘_' i
Subtotal Moneda Original . 25800022 %
Observacion: . ; ’
RDS$ s
Subtotal 218,644.25
i Total ITBIS 39,355.97
‘ Total Descuentos 0.00 "
Total Otros Impuestos 0.00

Total

258,000.22 - °

.

0




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-223

Unidad Compra: Hospital Traumatologico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Ano:  223/18

Fecha: 01/03/2018

Descripcién: SOLICITUD DE TALONARIOS Y HOJAS TIMBRADAS

Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social: Papeleria E. Impresos Crishoan, SRL RNC-131027377

Nombre Comercial:  Papeleria E. Impresos Crishoan, SRL

Domicilio Comercial  Calle Domingo Morenc Esa. Yolanda Guzman , 30 Tel: 80S-6zv

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-40 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RD$ O Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RDS 273.317.50

Observaciones:

Medalidac Pago:

Detalle

iT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %, ITBIS Totai
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig

1 HOJAS TIMBRADAS HOSPITAL FULL COLOR
2500 ud RD 2.90 7,250.00 0.00
Total Otros Impues

Subtotal Moneda Orniginal
Observacion:
2 TALONARIO PEDIDO FARMACIA EN CIRUGIA 8.5 X 11 BOND 16
30 ud RD 160.00 4,800.00 G:00
Total Otros Impuesios
Subtotal Moneda Original
Chservacian:
3 TALONARIO REGISTRO DIARIO CONSULTA EXTERNA 8.5 X 11 BOND 16
50 ud RD 195.00 9.750.00 0.00
Total Otros Impuesios
Subtotal Moneda Original
Obrservacion:

TALONARIO REQUISICION MATERAIL GASTABLE O EQUIPO.8.5X 11 ORG Y COPIA BOND 20

50 ud RD 180.00 9,000.00 e 000
Tetél Otros Imfpuestos

'_/ E‘gqfi‘f:cta! Moneda Cfflg;_nél

Observacidn:

FIRMA RESPOL

y

.“ 7 I
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Orden de Compra-OR-2018-223
Hospital Traumatologico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle . j
| ! WL W
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % MBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
5 TALONARIO DE REQUISICION DE COMPRAS 8.5 X 11 C/ COPIA : i
25 ud RD 160.00 4,000.00 0.00 720.00 7 4
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original 4,720.09
Observacion:
6 TALONARIO DE SIGNOS VITALES DE UCI 8.5 X 11 BOND 16
30 ud RD 135.00 4,050.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original 4.??9.06'
Observacion: i
7 TALONARIOS CONSENTIMIENTO INF, INTERP. QUIRURGICA BOND 16 R
25 ud RD 125.00 3,125.00 0.00

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:

8 TALONARIO PERMISO RECURSOS HUMANOS 5.5 X 5.5 CON COPIA BOND 16
25 ud RD 125.00 3,125.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

Observacion:

© 9  TALONARIO DESPACHO DE DIRECCION TRANSMICION INTERNA 5.5 X 8.5 CON COPIA
25 ud RD 125.00 3,125.00 0.00

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

Observacién:

10 TALONARIO SOLICITUD DE ESTUDIO HISTOLOGICO 5.5 X 7.5
60 ud RD 65.00 3,900.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacién:

11 SOBRES TIMBRADOS FULL COLOR #10 P/ CARTA 4 X 9.5 BOND 24
4000 ud RD 3.20 12,800.00 0.00
Total Otros Impuestos
Sut)tglai_.M@n@da__prig:nal

Observacion: i 5N “0.,

rfbre y Ape1ﬁd0’




Orden de Compra-OR-2018-223

Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle

iT Descripcion

12 TALONARIOS NOTADE ENFERMERIA

+ Observacion:

13 ADHESIVOS PARA BOLSA DE SANGRE 4X5

Observacion:

Observacién:

Observacion:

| Observacion:

17 TALONARIOS DE REPORTE DE DIETA, ORIGINAL Y COPIA 8.5 X 11 BOND 16

40 ud RD

Observacion:

18 TALONARIO DE SOLICITUD DE INTERCONSULTAS 8.5 X 11 BOND 16

75 ud RD

Observacion:

160.00

150.00

Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda g
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
60 ud RD 180.00 10,800.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
3000 ud RD 350 10,500.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
' 14 HOJAS DE FLUJOGRAMA DE MERGENCIA 8.5 X 11BOND 16
5000 ud RD 1.50 7,500.00 0.00
Total Otros Impueslos
Subtotal Moneda Original
15 TALONARIOS RECETARIOS MEDICOS 5 X 8.5 BOND 16
1000 ud RD 65.00 65,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
16 SOBRES BLANCOS #10 P/ CARTAS 4 X 9.5 BOND 24
7000 ud RD 1.95 13,650.00 0.00

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

6,400.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

11,250.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

ITBIS Total

Moneda Orig i bty

1 390,03_
0.0

12.390.0({'
‘ i

i

FIRMA RESPONSABLE Al

Nombrey Apéilido_-




Orden de Compra-OR-2018-223

Hospital Traumatelogico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit sATBIS  Orig s/ATBIS Descuento Moneda Orig
12 TALONARIO DE KARDEX DE MEDICAMENTOS 8.5 X 11 BOND 16 -
100 ud RD 150.00 15,000.00 0.00 ) 2,700.00 g
Total Otros Impuestos ()joof t
Subtotal Moneda Original 2 17,700.0@4
Observacion: '
20 TALONARIO ANALITICAS DE LABORATORIO 4 X 7.5 BOND 16
200 ud RD 65.00 13,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original _ 15,340:00 8}

Observacion:
21 TALONARIO CONSULTA SENASA SUBSIDIADO 85X 11BOND 16 = & .
40 ud RD 160.00 6,400.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

Observacion:

22 TALONARIO DE EVALUACION PRE ANESTESIA
40 ud RD 180.00 7.200.00 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

Observacion:

RD$
Subtotal 231,625.00
Total ITBIS 41,692.50
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00

Total 273,317.50

—— 47— ——

s [ |
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Orden de Compra-OR-2018-223

Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega

Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Fecha necesidad

1 2500 almacen de suministros 01/03/2018
2 3 almacen de suministros 01/03/2018
3 50  almacen de suministros - 01/03/2018
4 50 almacen de suministros 01/03/2018
5 25 almacen de suministros 01/03/2018
3] 30 _almacen de suministros 01/03/2018
7 25 ~ almacen de suministros. 01/03/2018
8 25 almacen de suministros 01/03/2018
g 25 ~almacen de suministros . 01/03/2018
0 60 almacen de suministros - 0032018
1 4000 almacen de suministros 01/03/2018
12 60 almacen de suministros 01/03/2018 B
13 3000  almacen de suministros 01/03/2018
4 5000 almacen de suministros 01/03/2018
5 1000 almacen de suministros 01/03/2018
6 7000 - almacen de suministros 01/03/2018
17 40 almacen de suministros 01/03/2018
18 75 almacen de suministros 01/03/2018
19 100  almacen de suministros 01/03/2018
20 200 almacen de suministros 01/03/2018
21 40 almacen de suministros 01/03/2018
22 40 ~ almacen de suministros 01/03/2018

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO,




Institucién: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENGIA SOCIAL
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-229

Unidad Compra: Hospital Traumatoldgico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Ano:  229/18

Fecha: 01/03/2018

Descripcién: COMPRA DE BATERIA PARA AMBULANCIA TOYOTA HIECE 2012
Obra:

Datos del Proveedor

Razdén Social: Automare, SRL RNC-130962049
Nombre Comercial:  Automare, SRL
Domicilio Comercial:  Autopista Duarte, Kilometro 3, 0 Tel: 809-573-9858

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-107 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 7.867.87

Observaciones:
Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig

1 BATERIA PARA VEHICULO 12V
1 ud RD 6,667.69 6,667.69 0.00
Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

Observacion:
RDS .
Subtotal 6,667.89
Total ITBIS 1,200.18
Total Descuentos 0.00 |
Total Otros impuestos 0.00
Total 7.867.87

FIRMA RESPONSABLE AUTORJZADO

el

Nombre y Apcmdo
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1

Orden de Compra-OR-2018-229

Hospital Traumatolégico y Quirargico del Cibao Central Juan Bosch

Direccion de Entrega

TRANSPORTACION

Fecha necesidad

01/03/2018




| Institucion:

Modalidad Compra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-232
Hospital Traumatoloégico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch

- Unidad Compra:

‘ Nro. Contrato / Aflo:  232/18
' Fecha: 05/03/2018
Descripcion: Solicitud de compra de plezas de motor CG para reparacion
10bra' S - -

rDatoe‘. del Proveedor

| Razon Somal. Repuestos El Mundo, SRL
Repuestos El Mundo, SRL

Avenida Rivas, 66

| Nombre Comercial:

| Domicilio Comercial:

RNC- 131181856

Tel: 809-573-3085

'LDatos genemles del Contrato

j Tramite de Compra asociado: 2018-CDU- 110

Certificacion Contraloria:

' Anticipo: RD$ 0 Retencion%:

Ampliacion %: 0 Total: RD$ 8,159.70

Observaciones:
- Modalidad Pago: .
[Detalle = i "
i IT Descripciéon Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % lTBIS thal
| Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Ong

1 BARRA DE ESTRIBOS CG S g
| 1 ud RD 375.00 375.00 0.00 + B7.50 ¢
| Total Otros Impuestos S0.000 ¢
| Subtotal Moneda Original " 44250 ¢
| Observacion: Sl
|2 MANODE OBRAENREPARACION - ' e Pl
| 1 ud RD 850.00 850.00 0.00 15300 o
| Total Otros Impuestos ‘o,'o‘q. R
Subtotal Moneda Original :

Observacion:
'3 GUARDALODO NEGRO - - -
‘ 1 ud RD 650.00 650.00 0.00

Total Otros Impuestos )

‘ Subtotal Moneda Original
} Observacion:
4 JUEGO DE MANECILLAS COMPLETAS - o
| 1 ud RD 190.00 190.00 .~ (uir000~,

Observacion:

Total,@?rus Impuestos :
Sulzto(al Moneda Original

‘FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

L L/ TR TY Vi
Nombr&-y Apellido




\

Orden de Compra-OR-2018-232 "
Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch % Ay

Detalle

IT Descripcion

Unidad Mon Precio Imp Moneda o

Cantidad
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig . N
'5 FAROLDELANTERO i - - :
1 ud RD 650.00 650.00 0.00
Total Otros Impuestos :
. Subtotal Moneda Original v
Observacion:
|6 TANQUE ROJO X1000 o - . - i
1 ud RD 1,600.00 1,600.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
i 7 JUEGO DE BOTELLAS CG :
| 1 ud RD 2,600.00 2,600.00 0.00
Total Otros Impuestos
| Subtotal Moneda Original
| Observacion:
RD$ "
Subtotal 6,915:00
Total ITBIS 1,244.70
Total Descuentos 0.00 -
| Total Otros Impuestos 0.00 .
Total 8,159.70

Comy o Eomy Tons

@'
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Plan de Entrega

Orden de Compra-OR-2018-232
Hospital Traumatoldgico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
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institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA éOCIAL
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-284

Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Aio: 284/18

Fecha: 19/03/2018

Descripcion: FOSFORO VITROS PARA MQUINA DE QUIMICA

Obra:

Datos del Proveedor

Razon Social Sued & Fargesa, SRL RNC-101027721
Nombre Comercial:  Sued & Fargesa, SRL
Domicilio Comercial:  Avenida Maximo Gémez esq. Ramdn Santana, 27 Tel: B09-682-4344

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-113 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 7.990.00

Observaciones:

Modalidad Pago

Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
FOSFORO VITROS B - .. H
1 ud RD 7,990.00 7,990.00 0.00 ) 0.004 B8
Total Otros Impuestos oo D0O
Subtotal Moneda Original 7.990.001
Observacion:
RD$
Subtotal 7,990.Q00
Total ITBIS 0.00
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00

Total 7,990.00




Orden de Compra-OR-2018-284

Hospital Traumatolagico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega
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. Institucion:
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-235

| Unidad Compra:
Nro. Contrato / Ano:  235/18

Fecha: 06/03/2018

' Descripcion:

Obra:

SOLICITUD DE MATERIAL DENTAL

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

'Datos del Proveedor
! . it

| Razoén Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:
1

SOCRATES JOEL ACEVEDO DE LA CRUZ / LABORATORIO DENTAL ACEVEDO Cedula-04701780035
SOCRATES JOEL ACEVEDO DE LA CRUZ / LABORATORIO DENTAL ACEVEDO
C/ ANTONIO GUZMAN FERNANDEZ NO. 30

'Datos generales del Contrato

| Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-114

Certificacién Contraloria:

Tel: 809-601-4046

l Anticipo: RD$ O Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 1,652.00
Observaciones:
| Modalidad Pago:
'betalle'_—_ = E e 5 ‘ o
(1T Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total :
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig S
1 CORONA DE PORCELANA
1 ud RD 1,250.00 1,250.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
2 CORONA PROVISIONAL EN ACRILICO )
; 1 ud RD 150.00 150.00 0.00
‘ Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
i RD$
; Subtotal 1,400.00
Total ITBIS 252.00,
Total Descuentos 0.00 .
; Total Otros Impuestos 0.00 .
| Total 1,652.00

ombre y Apellido
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Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato / Aio:

| Fecha:
' Descripcion:
‘L Obra: '

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-236

Hospital Traumatolégico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
236/18

06/03/2018
COMPRA DE SUMINISTROS DENTALES

;'Datos del Proveedor

| Razoén Social:
| i
Nombre Comercial:

' Domicilio Comercial:

SOCRATES JOEL ACEVEDO DE LA CRUZ / LABORATORIO DENTAL ACEVEDO
SOCRATES JOEL ACEVEDO DE LA CRUZ / LABORATORIO DENTAL ACEVEDO
C/ ANTONIO GUZMAN FERNANDEZ NO. 30

Cedula-04701780035

Tel: 809-601-4046

'Datos generales del Contrato
| Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-112 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RDS$ 0 Retencion%:
. Ampliacién %: 0 Total: RD$ 2,006.00
‘ Observaciones:
| Modalidad Pago:
Detalle : : o
e e = B b B :_._._L__‘.
i IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % TBIS Total .+
‘ Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig ;& gfit
1 CORONA PROVISIONAL DE ACRILICO NS
1 ud RD 150.00 150.00 0.00 ST 2700 ek
Total Otros Impuestos - C 000 04
! Subtotal Moneda Original v . A
| Observacion: . PR e o
| == Sapey — N s
' 2 PERNO COLADO KRR
‘ 1 ud RD 300.00 300.00 0.00 "3 54000 ¢
‘ Total Otros Impuestos i N od A
. Subtotal Moneda Original ; f i
‘ Observacién: A
'3 CORONA DE PORCELANA o - o - ' ’ TR TN
‘ 1 ud RD 1,250.00 1,250.00 0.00 % ‘
| Total Otros Impuestos % o000 "
; Subtotal Moneda Original (i T1,475.00° L anled
| Observacion: i P \
‘ T RDS$ . o B 4
| Subtotal {70000, .o
Total ITBIS “-.306.00. e
i Total Descuentos ~0.00 . g i
! Total Otros Impuestos “0.00 SR et
Total 200600 o
A c@)u{; :
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Institucion:

Modalidad Compra:

Unidad Compra:

Nro. Contrato | Ano:

Fecha:
Descripcion:
Obra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL

Orden de Compra-OR-2018-241

Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch
24118

05/03/2018

COMPRA DE ROLLO DE PAPEL 15X10 PARA ENVOLVER GAZA

'Datos del Proveedor

Razon Social
Nombre Comercial

Domicilio Comercial:

Inmaculada Comercial, SRL RNC-103031889

Inmaculada Comercial, SRL
Calle Balilo Gomez Esq Calle 3. 0

Tel: 809-573-5144

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-106

Certificacion Contraleria:

Anticipo: RDS$ O Retencion%:
Ampliacién %: 0 Total: RD$ 34,321.72
Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %,
Unit s/iTBIS Orig s/ITBIS Descuento
1 ROLLOS DE PAPEL PARA ENVOLVER COLOR CREMA 15X10 o
60 ud RD 484.77 29,086.20 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
Subtotal
Total ITBIS

FIRMA RESPONSABLE AUTO!

Total Descuentos
Total Otros Impuestos
Total

ITBIS Total
Moneda Orig

RD$
29,086.20
5,235.52

0.00
0.00
34,321.72




Orden de Compra-OR-2018-241

Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entrega

AT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 60 _ ALMACEN SUMINISTRO _ 05/03/2018

Nombre y Apeliido




Institucion:

Modalidad Compra:
Unidad Compra:

Nro. Contrato / Ano:
Fecha:

Descripcion:

Obra:

Datos del Proveedor

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-238

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
238/18

06/03/2018
SOLICITUD MANTENIMIENTO DE CAMIONETA NISSAN NAVARA 2013

Razon Social: Automare, SRL RNC-130962049
Nombre Comercial:  Automare, SRL
Domicilio Comercial:  Autopista Duarte, Kilometro 3, 0 Tel: 809-573-9898

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-117 Certificacién Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencidn%:

Ampliacion %: 0 Total: RD$ 4,448.95

Observaciones:

Modalidad Pago:

Detalle :

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total !
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento {

"1 MANTENIMIENTO DE CAMINONETA NISSAN NAVARA 2013

Observacion:

1 ud RD 3,771.14 3,771.14 0.00
Total Otros impuestos
Subtotal Moneda Original

Subtotal

Total ITBIS

Total Descuentos
Total Otros Impuestos
Total

- = : ,'./ e S ,f%, : —
FIRMA RESPONSABLE AUTOF >/ S / £ L ;

=

e Pl (!

Nembre y ApeH do

RDS
3,771.14
678.81"
0.00
0.00
4,449 95

Moneda Orig’

0.00




Orden de Compra-OR-2018-238
Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
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! Institucion:

- Modalidad Compra:

‘ Unidad Compra:
Nro. Contrato / Ano:

| Fecha:
Descripcion:

[obra:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-237

Hospital Traumatoldgico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch
23718

06/03/2018

Solicitud de mantenimiento general de nissan Frontier 2016

Datos del Proveedor

Razon Social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:

Automare, SRL
Automare, SRL

RNC-130962049

Tel: 809-573-9898

Autopista Duarte, Kilometro 3, 0

Datos generales del Contrato

| Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-116

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD% 0 Retencion%:
Ampliacién %: 0 Total: RD$ 4.449.95
| Observaciones:
| Modalidad Pago: .
Detalle i . N
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % 5 ITBIS Total
‘ Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig’ .
| 1 SERVICIO DE MANTENIMIENTO GENERAL
! 15 ud RD 600.00 900.00 0.00
' Total Otros Impuestos
' Subtotal Moneda Original
Observacion:
‘ 2 FILTRO DE ACEITE o : - R o o
i 1 ud RD 573.48 573.48 0.00
| Total Otros Impuestos
| Subtotal Moneda Original
Observacion: ’
3 ACEITE DMAX074 - - - . -
1 ud RD 242.15 242.15 0.00 ‘
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
‘ Observacion:
4 ACEITE DE MOTOR - S a o
| 9 ud RD 228.39 2,055. 51 e, 0.00
! Toteﬂ Otra's Impuesto§
I Subiotal Moneda Orlgmal
' Observacion: /: ;
— e — T & SR = WP
= / /7] / E?(,_ﬁ
: Q
ek T Vé)bo/u sq?
- “Nombre y Apellido :




‘ Orden de Compra-OR-2018-237 ) .

Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch S
RD§ .
Subtotal 3,77114
Total ITBIS 678.81
Total Descuentos 0.00 |
Total Otros Impuestos 0.00

Total 4,449.95
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| Institucion:

- Modalidad Compra:

" Unidad Compra:

' Nro. Contrato / Ano:

‘ Fecha:
' Descripcién:
' Obra:

'Datos del Proveedor

Razén Social:
Nombre Comercial:

| Domicilio Comercial:
|

Inversiones Caribe Oriental, SRL

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-239

Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
239/18

07/03/2018

Compra de Cuchilla Leyca 818 para Patologia

Inversiones Caribe Oriental, SRL
Calle 8, Esquina Club Rotario, 10

'Datos generales del Contrato

RNC-123007061

Tel: 809-688-4619

i Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-109

Certificacion Contraloria:

| Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
| Ampliacion %: 0 Total: RD$ 15,000.00
Observaciones: .
| Modalidad Pago: k
'Detalle I g ;
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %% iTBIS Total ‘
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 Cuchillas Leyca 818 B R R
2 CAJ RD 7,500.00 15,000.00 0.00 00d

Observacion:

Total Otros Impuestos

Subtotal Moneda Original

.

0.00_

15,000.00. ,

To ofe ofe ofe oft ofe e

Subtotal

Total ITBIS

Total Descuentos
Total Otros Impuestos

RDS ..
15,000:00
0.00

‘oo 2Ly

0.00

Total 15,000:00
all: L

A
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' Institucién:
Modalidad Compra:
Unidad Compra:

| Nro. Contrato / Aflo:  240/18

| Fecha: 07/03/2018

- Descripcion:

' Obra:

Compra de suministro y materiales de oficinas

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-240
Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

i Datos del Proveedor

Razén Social: Padron Office Supply, SRL

Nombre Comercial:  Padron Office Supply, SRL

' Domicilio Comercial: ~ Calle Cefiro, Esq. Vientos del Este, 2

RNC-130140715

Tel: 809-508-3447

'Datos generales del Contrato

| Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-119

Certificacion Contraloria:

| Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
| Ampliacion %: 0 Total: RD$ 45,430.02
I Observaciones:
Modalidad Pago:
Detalle i L ] " i
IT Descripcion Cantidad Unidad Meon Precio Imp Moneda % ITBIS Total . = Skl
Units/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig ..
1 Cajas de Grapas Standar 26/6 VN
30 CAJ RD 23.73 711.80 0.00 128.14"
Total Otros Impuestos " 000
Subtotal Moneda Original 840:04
Observacion: i
2 Borras de Leche ‘ o
36 ud RD 11.02 396.72 0.00 * 714
Total Otros Impuestos 0.00° " 3
Subtotal Moneda Original 48843 A0
| Observacion: B BN
j 3 Cajas Ganchos Macho y Hembra Metal - i )
15 CAJ RD 38.14 572.10 0.00 .,
Total Otros Impuestos .
Subtotal Moneda Original s
Observacion:
4 Cinta Adhesiva Ancha de Enpaque R
12 ud RD 35.59 427.08 0.00 ‘

Observacion:

TogaLQ&qgmggstos
_/Subtotal Moneda Original
/o YN

R
/ 1

. Nombre y Apelido

Dl cors




Orden de Compra-OR-2018-240

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

‘Detalle ~

| IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total K ‘
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig-
| 5 Acordeon Para Archivar - - - - - ' S e W
; 12 ud RD 177.97 2,135.64 0.00 Sagad2 !
3 Total Otros Impuestos "t p.0g
‘ Subtotal Moneda Original 1252006
| Swow o g
Observacion: )
| 6 Liquipépel Tipo Lapiz - - - Fi s .
36 ud RD 27.97 1,006.92 0.00 . . +181.25, 48
‘ Total Otros Impuestos I o,o‘q-f' it
1 Subtotal Moneda Original S 0118817 S HRAY
' Observacion: ) Vet
i 7 Tinta Para Sello Tipo Gotero Azul
12 ud RD 18.64 223.68 0.00 ;
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion: .
\ 8 Tinta Para Sello fibo Gotero Verde ) .
| 6 ud RD 178.81 1,072.86 0.00
i Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original ;
Observacion:
‘ 9 Chichetas 100/1 ;
6 CAJ RD 21.19 127.14 0.00
[ Total Otros Impuestos
i Subtotal Moneda Original
| Observacion:
10 Perforadora de 2 Hoyos -
6 ud RD 122.88 737.28 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
Observacion:
| 11 marcadores de pizarra d/colores
' 36 ud RD 10.17 366.12 0.00

Observacion:

Total Otros Impuestos

Subtotat-Moneda Original




Orden de Compra-OR-2018-240

Hospital Traumatolégico y Quirdrgico del Cibao Central Juan Bosch

I[ﬁ_é_ian_e

|IT Descripcion

|
|
|
|

Observacion:

13 TijeTas para uso de oficina

 Observacion:

12 Tijeras Grande P/cortar gasa

Imp Moneda %
Orig s/ITBIS

Descuento
389.80 0.00

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda QOriginal

214.08 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

ITBIS Total .**
Moneda Orig_ .

14 Cajitas de Clips Grande #2

| Observacion:

|
‘ 15 Grapadoras Standar

| Observacion:

16 Cajas Folder 8 1/2 x 14

Observacion:

17 Libros Record 8 1/2 x 11 500pag

Observacion:

18 Cajas de Gomitas

' Observacion:

635.70 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

4,406.80 0.00

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

3,940.65 0.00

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

4,494.96 0.00

Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

966.60 0.00
Total Otros Imp

rtm‘ uestgi
SubtotatMdneda Original...
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Orden de Compra-OR-2018-240

|
| Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Detalle

IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio  Imp Moneda % ITBIS Total
‘ Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento ‘Monedé Orig .+ *
‘ 19 Marcadores Permanentes de Colores - o - - 3 '
| 40 ud RD 10.17 406.80 0.00 . S 7‘3.2‘2?_
| Total Otros Impuestos . o+ poq.
| Subtotal Moneda Original , .  +480.02 gl
Observacion: 2 R .
| 20 Cajas Papel Carbon Azul 81/2x 11 N - R o 4
8 CAJ RD 100.00 800.00 0.00 R W M
| Total Otros Impuestos o 0.0d A 4
; Subtotal Moneda Original 9440(? .‘;éf ,:’,‘
| Observacion: . i
21 Sobre Manila 9x12 . SN
| 1500 ud RD 2.16 3,240.00 0.00 “ - 983.20- ¥
Tatal Otros Impuestos - o000t
Subtotal Moneda Original - ‘382320 °
| Observacién: K ST :
‘ 22 Cajas de Folder 8 1/2x 11 - R - . e ﬁ::_:__
60 CAJ RD 173.73 10,423.80 0.00 . 287628,
‘ Total Otros Impuestos . . . poq f¥
| Subtotal Moneda Original Y 13,3001()3-_:.\ '
| Observacion: ' R
| 23 Resaltadores de Colores B B - ¥
‘ 36 ud RD 10.17 366.12 0.00 .
| Total Otros Impuestos
| Subtotal Moneda Original
Observacion:
24 Humentante Para Contar a R
‘ 12 ud RD 36.44 437.28 0.00
Total Otros Impuestos
| Subtotal Moneda Original © stsee

|
Observacion:

Subtotal
Total ITBIS
Total Descuentos

i Total Otros Impuestos
. Total

RDS$ SR .
.38,500.03 .+ .y b
6,92999 . .
0.00 -,
0.00 .
'\, 45,430.02

b W AN';_,-,) oL e :’_'__
‘Nombre:,v’ pellido




Orden de Compra-OR-2018-240
| Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

_ Plan de Entrega i

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega . Fecha necesidad N

1 30 ALMACEN SUMINISTRO B - ~ 07/03/2018 -

2 36 ALMACEN SUMINISTRO 07/03/2018

3 15 ALMACEN SUMINISTRO 07/03/2018

4 12 ALMACEN SUMINISTRO - 07/03/2018

5 2 _ ALMACENSUMINISTRO B 07/03/2018

6 36 ALMACEN SUMINISTRO ' 07/03/2018 ) :
7 12 ALMACEN SUMINISTRO 07/03/2018 K T
8 6 ALMACEN SUMINISTRO ~ 07/03/2018 ; y
9 6 ALMACEN SUMINISTRO o 07/03/2018

10 6 ALMACEN SUMINISTRO 07/03/2018

1 36 ~ ALMACEN SUMINISTRO ) 07/03/2018

12 10 ALMACEN SUMINISTRO B o 07/03/2018

13 12 ALMACEN SUMINISTRO 07/03/2018

14 30 ~ ALMACEN SUMINISTRO ~ o07/03/2018

15 20 ALMACEN SUMINISTRO o 07/03/2018

16 15 - ALMACEN SUMINISTRO N - 07/03/2018

17 24 ALMACEN SUMINISTRO . 07/03/2018

18 60 ALMACEN SUMINISTRO 07/03/2018

19 40 ALMACEN SUMINISTRO 07/03/2018

20 8 ALMACEN SUMINISTRO o o 07/03/2018

21 1500 ~ ALMACEN SUMINISTRO ) ~ 07/03/2018 ;

22 80 ALMACEN SUMINISTRO 07/03/2018 |
|23 36 - ALMACEN SUMINISTRO . 07/03/2018 N
[24 12 ALMACEN SUMINISTRO 07/03/2018

o i

» Py o oy Ve

'33,;:?



' Institucién: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-242

Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Nro. Contrato / Aho:  242/18
 Fecha: 08/03/2018
| Descripcion: SOLICITUD DE MANTENIMIENTO DE VEHICULO 1ZUSU 2012
| Obra: N - - | - - - -

'Datos del Proveedor

Razdn Social: Automare, SRL RNC-130962049

! Nombre Comercial:  Automare, SRL
| Domicilio Comercial:  Autopista Duarte, Kilometro 3, 0 Tel: 809-573-9898

Datos generales del Contrato

| Tramite de Compra asociado: 2018-CDU-122 Certificacién Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
| Ampliacion %: 0 Total: RD$ 6,779.88
| Observaciones:

- Modalidad Pago:

\

i Detalle

'IT Descripcion Cantidad Unidad  Mon Precio  Imp Moneda - (RIS Total -7 4}
' Unit s/ITBIS  Orig s/TBIS Descuento  Moneda Orig_ -+ '

; 1 SERVICIO DE MANTENIMIENTO GENERAL

| 1.5 ud RD 600.00 900.00 0.00 .

. Total Otros Impuestos
i Subtotal Moneda Original

| Observacion:

2 ACEITE DE MOTOR
9 ud RD 228.39 2,055.51 0.00

! Total Otros Impuestos

| Subtotal Moneda Original

| Observacion:

'3 DESMONTURA Y MONTURA DE RADIADOR.

1 2 ud RD 600.00 1,200.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original

Observacion:

4 FILTRO DE AIRE ' ‘ ' %
1 e
w 1 ud RD 348.00 _348001rurg -~ 0.00
'_rTi'Jt‘aI Otros Impuest\OQ

' Subtotal Moneda Original

Observacion:

777 A s B

rma

: ‘! :‘“'l ko ‘.‘,"V
) _Nom'bré'y Apellido ; : g Py
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Orden de Compra-OR-2018-242
Hospital Traumatolégico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch

s

—

IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda o, ITBIS :rqtai :
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig- "~ |
5 SONDEO DERADIADOR S Y
1 ud RD 1,000.00 1,000.00 0.00 s “180._0.0' 3 Srk
Total Otros Impuestos 0.00" ¥ .5
| Subtotal Moneda Original C1180,08 IR
Observacion: ’ - |
I = S - 5y ol
|6  ACEITE DMAX . _onih s
1 ud RD 242.15 242.15 0.00 4359, oy
Total Otros Impuestos . 0.0 oy
. A
Subtotal Moneda Original +285.74 ':,
Observacion: ' A N
RD$ - R
Subtotal 5,745.66
Total ITBIS 1,034.22
Total Descuentos 0.00 '
Total Otros Impuestos 0.00

Total

6,779.88




Orden de Compra-OR-2018-242

Hospital Traumatolégico y Quirtirgico del Cibao Central Juan Bosch

'Plan de Entrega :
T Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad
1 15  ALMACEN DE SUMINISTRO 08032018
2 9 ALMACEN DE SUMINISTRO 08/03/2018
3 2 ALMACEN DE SUMINISTRO 08/03/2018
a1 ~ ALMACEN DE SUMINISTRO ~ 08/032018
[ - _ ALMACEN DE SUMINISTRO : - Ogozo1s
6 1 ALMACEN DE SUMINISTRO 08/03/2018




Instituciéni: o
Modalidad Compra:
Unidad Compra:
Nro. Contrato / Afo:
Fecha:

Descripcion:

Obra:

Datos del Proveedor

Razoén Social:
Nombre Comercial

Domicilio Comercial:

/

Orden de Compra-OR-2018-243

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL { '

Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

243118
08/03/2018

compra de reactivos hematologicos. Quintus,

Cruz-Ayala, SRL
Cruz-Ayala, SRL
Calle Eusebio Manzueta , G-7

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-88

' Anticipo:
Ampliacion %:
Observaciones:

Modalidad Pago:

Detalle

IT Descripcién

1 Quintus lisante

Observacion:

2 Quintus Control

Observacion:

3 Quintus shopper

Observacion:

4 Quintus Diluente

Observacion:

RNC-101140496

Tel: 809-583-1720

Certificacion Contraloria:

RDS$ 0 Retencion%:
0 Total: RD$ 227,000.00
Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento
5 ud RD 14,000.00 70,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
1 ud RD 7,000.00 7,000.00 0.00
Total Otros Impueslos
Subtotal Moneda Original
3 ud RD 10,000.00 30,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moneda Original
.
15 ud RD 8,000.00 120,000.00 = QuIrQAIN_

Total \;a\ﬁlinpuestos
Sub,m.r‘dag‘?\f\f‘loneda-_origina\

ITBIS Total
N!oneda Orig-

. 1
n.odi,‘
0.00-
7.000.00"

0.00
000§
30.000.0Q0.§

0.03%
0.00 4
120,000-0¢1




Orden de Compra-OR-2018-243
Hospital Traumatologico y Quirirgico del Cibao Central Juan Bosch .
RDS$

Subtotal 227,000.00
Total ITBIS 0.00

Total Descuentos 0.00

Total Otros Impuestos 0.00

Total 227.000.00




Orden de Compra-OR-2018-243

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Plan de Entrega

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidad

1 5 ALMACEN DE MEDICAMENTOS 08/03/2018

2 h ~ ALMACEN DE MEDICAMENTOS . 08/03/2018

3 3 ALMACEN DE MEDICAMENTOS 08/03/2018
4 15 ALMACEN DE MEDICAMENTOS 08/03/2018

RESPONSABLE AUTOF

— £

FIF

A/ - ﬁﬁm’a hEYA

3 7 | O
g . : ﬁm%"”:"
: Nombre yApellido



Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Modalidad Compra:  Orden de Compra-OR-2018-244

| Unidad Compra: Hospital Traumatolégico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch 890
| Nro. Contrato / Ano:  244/18
i Fecha: 08/03/2018
Descripcion: compra de suministro, productos de tratamiento y cuidado del enfermo
\ Datos del Proveedor g = s
| Razén Social: Family Farmacos, SRL RNC-130351491
| Nombre Comercial:  Family Farmacos, SRL
" Domicilio Comercial: Calle 5, F-28 ! Tel: 809-241-2666
Datos generales del Contrato s —augit : ek -
Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-77 Certificacion Contraloria:
Anticipa: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 253 800.00
Observaciones: \

Modalidad Pago:

Detalle
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %
Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento
1 Batas Quirurgicas n %
1000 ud RD 35.00 35,000.00 0.00 5 .300.0C
Total Otros Impuestos 0.0C
Subtotal Monedza Original 41 .300.00
| Observacion:
|2 Micropore antialergico Z.0 2 pulgs.
500 ud RD 165.00 82,500.00 0.00 0.00
Total Otros Impuestos 0.0C
Subtotal Moneda Qriginal 500.0C
' Observacion:
\ B R .
' 3 Micropore antialergico Z.0 3 pulgs.
500 ud RD 260.00 130,000.00 0.00 0.0C
1 Total Otros Impuestos 0.0C
Subtotal Moneda Original 1 00.0¢
i Observacién:
i D%
Subtotal A QUITLzoeSS, 247,502.00
Total ITBIS P SN, 6,300.00
Total Descuentos 1.8 ' ':_-"-\‘:».00
Total Otros Impuestos ~ .00
) Total =
3

ombre y*Apellido




!
| Orden de Compra-OR-2018-244

|
CITrY Y

i'if ~ Cant.Requerida  Direccion de Entrega

Hospital Traumatolégico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

Fecha necesidzad

11000 Amacende Medicamentos N 08/03/2018
2 500 Almacen de Medicamentos 08/03/2018
|3 500 Almacen de Medicamentos 08/03/2018 o

3
X

7.0

/’J h ekl U”!;.R\




Institucion:
| Modalidad Compra:
‘ Unidad Compra:

Nro. Contrato / Afo:

Fecha:

Descripcion:
 Obra:

'Datos del Proveedor

Razon Social:
Nombre Comercial:
Domicilio Comercial:

Macrotech Farmacéutica, SRL

Autopista Duarte, Km. 13, Esq. Prolongacién 27 de Febrero, 0 Tel:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-246

Hospital Traumatoldgico y Quirurgico del Cibao Central Juan Bosch
246/18

08/03/2018
compra de suministro, productos de tratamiento y cuidado del enfermo

RNC-122001212

Macrotech Farmacéutica, SRL

809-530-5701

|Datos generales del Contrato

Tram:!e de Compra asoci

iada: 2018-CMC-77 Certificacion Contraloria:

| Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
- Ampliacion %: 0 Total: RD$ 89.000.00
- Observaciones:
' Modalidad Pago:
T)'etaue i, E
IT Descrlpclon Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % i:TBw S
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Mo
' 1 Espongostan B
100 ud RD 890.00 89,000.00 0.00
Total Otros Impuestos
Subtotal Moned: Criginal
Observacion:
I e = e
i RDS -
‘ Subtotal 89, oug o¢
Total ITBIS 0.00 .
Total Descuentos 0.00 .
Total Otros Impuestos 0.00
Total 89,000 0¢

Nombre y Apsliido

i /mm

2.00

J.00
0.00



Orden de Compra-OR-2018-246
Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

|Plan de Entre

IT Cant. Requerida Direccion de Entrega Fecha necesidac
K 100 __Almacen de Medicamentos B - 08/03/2018
]
I. 4 £ -
o 1 - A
g
Firma L

Mre y Apéllido



Institucién:

Modalidad Compra:

| Unidad Compra:

' Nro. Contrato / Afo:

Fecha: .
Descripcion:

MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
Orden de Compra-OR-2018-247

Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
24718

08/03/2018

compra de suministro, productos de tratamiento y cuidado del enfermo

[obra: '

Razoén Social: Argos Farmacéutica, SRL

| Nombre Comercial: ~ Argos Farmacéutica, SRL

' Domicilie Comercial:  Calle Espiritu Santo, 8
{'Déidé generales del Contrato

| Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-77

RNC-101572131

Tel: 809-567-5145

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencién%:
| Ampliacion %: 0 Total: RD$ 4,125.53
Observzic_:iones:
Modalidad Pago:
L e
| Detalle
1 IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda %o ITBIS
f Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento Moned: Crig
1 Tubos endotraqueal 6.5 C/B -
[ 100 ud RD 32.59 3,259.00 0.00
. Total Otros Impuestos
Subtotal Moneds Original
Observacion:
2 Levin#14
25 ud RD 9.49 237.25 5.00
Total Otros Impuestos
| Subtotal Moneda Original
| Observacion:
1 RD$
‘ Subtotal 3,496.25
Total ITBIS 629.33
Total Descuentos 0.00
| Total Otros Impuestos 0.00
| Total 4,125.58

1.0C

3.0

Q.




[ e
‘ Orden de Compra-OR-2018-247
Hospital Traumatologico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch
Plan de Entreqga el . =
T Cant. Requerida ~ Direccion de Entrega - Fecha necesidzd
i w0 - ,
| 2 25

N

Nombre-y 7oellido




Institucion: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL
' Modalidad Compra: Orden de Compra-OR-2018-248

. Unidad Compra: Hospital Traumatoldgico y Quirtrgico del Cibao Central Juan Bosch

. Nro. Contrato / Aho:  248/18

. Fecha: 08/03/2018

1 Descripcién: compra de suministro, productos de tratamiento y cuidado del enfermo
' Obra:

'Datos del Proveedor e - B

Razdén Social: OSIRIS & CO, SA RNC-101120247

| Nombre Comercial:  OSIRIS & CO, SA
| Domicilio Comercial:  Avenida Abraham Lincoln, 962 Tel: 809-562-:515

’Ratoggenerales del Contrato

[ Tramite de Compra asociado: 2018-CMC-77 Certificacién Contraloria:
| Anticipo: RD$ 0 Retencién%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 79.6049.66
| Observaciones:
| Modalidad Pago:

[Deta'il?;'_' = = = Py e T
i IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda ITB!S "atal
: Unit s/ITBIS Orig s/ITBIS Descuento Mored Orig
| 1 Esparadrapo Z-O Base de Seda - o : -
600 ud RD 41.14 24,684.00 0.00 0.0¢
| Total Otros Imptiestos 0.0C
; Subtotal Moneds Original 1.684.0(
Observacion:
| 2 Gel de Sonografia Flexible
90 gal RD 607.75 54,697.50 ; .00 0.0
Total Otros Impuiesios 0.0¢
Subtotal Moned: Original 4,657 .5
i Observacion:
" 3 Levin #18 o
25 ud RD 9.09 227.25 0.00 40 .91
Total Otros Impuiestos 0.0¢
Subtotal Monedza Original 26811

Observacion:
| o
} Subtotal
Total ITBIS
Total Descuentos

Total Otros Impuestos
Total




