RNC 430045969

CERTIFICACION DE CREDITQOS

Yo, MIRIAM CECILIA MELENDEZ CERTAD, en mi calidad de Encargado (a) Contabilidad del
Hospital Ricardo Limardo, Puerto Plata.

CERTIFICO:
Que esta Direccién Administrativa-Financiera cuenta con la debida apropiacion de fondos, dentro del
presupuesto del presente afio 2022, para la adquisicion que se especifica en la requisicion anexa

solicttado por el Departamento de FARMACIA.

PRESUPUESTO: $ 217,425.00 (DOSCIENTOS DIECISIETE MIL CUATROCIENTOS
VEINTICINCO PESOS CON 00/100)

La presente Certificacion se expide en la Ciudad de San Felipe de Puerto Plata, 26/10/2022, a fin de

cumplir con lo establecido en la Ley de compras y Contrataciones No. 340.-06 y su reglamento de
aplicacion No. 490-07.

Y para que conste, firmo la presente certificacion.
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AREA SOLICITANTE:_FARMACIA INTERNA

RNC 43004596-9

SERVICIO NACIONAL DE SALUD

Telefonos: (809)586-2210 Fax:(809) 970-0136

REQUISICION DE COMPRA
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FECHA: 26/10/2022

URGENTE
NORMAL

RESPONSABLE:_LIC.YENNY SANCHEZ

Departamento
favor cotizar en el orden del pedido
STOCK CANTIDAD
CODIGO DESCRIPCION PRESENTACION | PACTADO [SOLICITADA

GASA EN ROLLO TIPO ALMOHADA UND 0 75

HEPARINA 25000U1/5ML INYECT UND 0 600
Original: Contabilidad
lera. Copia: Area Solicitante
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RNC 430045969

INVITACION A PRESENTAR OFERTA

Puerto Plata, Rep. Dom.
26/10/2022

Sefigres:
CLINIMED, S.R.L.

Distinguidos Sefiores: _
El Hospital Ricardo Limardo, les complace en invitarles formalmente a presentar ofertas, para cumplir
los articulos.o bienes de consumo que se detallan a continuacion:

MEDICAMENTOS.

Las ofertas o cotizaciones deben ser depositadas en las Oficinas del Departamento de C ompras en
sobre cerrado en los proximos cinco dias laborables del afio en curso, en horario de 8:00am a 2: 00pm,
a fin de que si es de su interés esa Empresa sea tomada en la Comparacion de precios que realizaremos
para la adquisicion de los referidos articulos o bienes de consumo.

Agradeciendo su atencion a la presente y esperando contar con su participacién.

Afentamente,

;i.ig. ﬁosaura i1

Enc. Compra

SERCIO RECONAL DESALLR

NORCENTRAL




RNC 430045969

INVITACION A PRESENTAR OFERTA

Puerto Plata, Rep. Dom.
26/10/2022

Sefiores:
PHARMATECH, S.R.L.

Distinguidos Sefiores:
El Hospital Ricardo Limardo, les complace en invitarles formalmente a presentar ofertas, para cumplir
los articulos o bienes de consumo que se detallan a continuacién:

MEDICAMENTOS.

Las ofertas o cotizaciones deben ser depositadas en las Oficinas del Departamento de Compras en
sobre cerrado en los proximos cinco dias laborables del afio en curso, en horario de 8:00am a 2:00pm,
afin de

que si es de su interés esa Empresa sea tomada en la Comparacién de precios que realizaremos para la
adquisicion de los referidos articulos o bienes de consumo.

Agradeciendo su atencion a la presente y esperando contar con su participacion.

Atentamente,
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Enc. Compra
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RNC 430045969 .

INVITACION A PRESENTAR OFERTA

Puerto Plata, Rep. Dom.
26/16/20622

Sefiores:
HOSPIFAR, S.R.L.

Distinguidos Sefiores:
El Hospital Ricardo Limardo, les complace en invitarles formalmente a presentar ofertas, para cumplir
los articulos o bienes de consumo que se detallan a continuacién:

MEDICAMENTOS.

Las ofertas o cotizaciones deben ser depositadas en las Oficinas del Departamento de Compras en
sobre cerrado en los préximos cinco dias laborables del afio en curso, en horario de 8:00am a 2:00pm,
a fin de que si es de su interés esa Empresa sea tomada en la Comparacion de precios que realizaremos
para la adquisicion de los referidos articulos o bienes de consumo.

Agradeciendo su atencion a la presente y esperando contar con su participacion.

Atentamente,
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Enc. Compras, Ay
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RNC 430045969

ACTA SIMPLE COMPRAS MENORES

Siendo las 10:45 AM. del 26 DE OCTUBRE, 2022, v de conformidad con las disposiciones establecidas en
la Ley 340-06 sobre Compras v Contrataciones de Bienes, Servicios, Obras, Concesiones, modificada por la Ley
No.-449-06. su Reglamento de Aplicacién No.-490-07 v el Manual de procedimientos de la Direccion de
Compras y Contrataciones de la SESPAS, sobre la modalidad de Compras Menores. procedimos a dar apertura
a las ofertas recibidas hasta la fecha, para el suministro de los bienes de consumo detallados en la solicitud de
fecha correspondiente a la subsccretaria Administrativa y Financiera recibida en esta Oficina mediante la
requisicion No. '

Oferente 7

CLINIMED, S.R.L. RD $ 204,140.00
PHARMATECH, S.R.L. - RD $ 2,361,980.00
HOSPIFAR, S.RL. RD $ 3,581,351.60

Luego de evaluar y analizar las ofertas. en el orden en que fueron recibidas. las cuales  tomando en cuenta las
especificaciones Técnicas requeridas y las condiciones contenidas en las ofertas evaluadas decidimos Adjudicar
la compra por un monto de RD$ 217425.00 a 1a empresa CLINIMED, S.R.L. La cual, en condiciones
similares. es la que ofrece un mejor precio,

Dado en Puerto Plata. Rep. Dom. Alos 26 DIA DEL MES DE OCTUBRE DEL 2022.-

Atentamente,
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RNC 43004596-9

ORDEN DE COMPRA

COORDINADORA PARA COMPRAS DIRECTAS

ORDEN PARA COMPRA Y O SERVICIOS NO SUJETAS A LA INTENVENCION DE LA COMISION

Establecimiento: CLINIMED # Orden 17139
4/11/2022
A :  Sivase suministrar y entregar los efectos siguientes a los precios convenidos.
Cantidad |Unidad DESCRIPCION Precio TOTAL
75 GASA EN ROLLO TIPO ALMOHADA 827.00 62.025.00
600 HEPARINA 25000U1 /SML INYECTABLE 259.00 155.400.00
T SUB-TOTAL 217,425.00
DESC
I'TBIS
TOTAL 217,425.00
Para [ines de Pago aneéxele la factura Onginal debidamente firmada. sellada por el Suplidor
110ng. Administracion L/
2{Dup Comerciante v Secretaria
3| Trp Archivo v Administracion % :
g DIRECTOR A TRADOR
<




