INST NAC.DE CANCER-DAF-CM-2021-0008 /
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No. EXPEDIENTE

Fecha de emisién: 1‘1/5:'2021

Instituto Nacional de Cancer 'Rosa E. Tavares'

ORDEN DE COMPRA

UNIDAD ORPERATIVA DE COMPRAS Y CONTRATACIONES

No. Orden: Inst. Nac. de Cancer-2021-00331 ~

S

Modalidad de Cdmpras: Compras MenoTes

)
Descripcion: CAMAROTES

‘Datos del Provesdoy © 7 i e F e

r/zcw

Razén social: Sketchprom, SRL / J
RNC: 131309607

Nombre Comercial; Sketchprom, SRL
Domicilio Comercial:

Teléfono: 809-598-4596 -

Padre Paules , 11500 -, REPUBLICA DOMINICANA

Anticipo: 0%

Forma de pago: Transferencia v
Plazo de pago con recepcion conforme: 30 dias
Monto Total: 176,705.00

Mongda: DOP

‘Detalle

" Precio ;
Unidad Unit
sATBIS

Descripcion

: '_Item Cddigo

Cantidad
- ~ENTBIS

_FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

Otros
impuestos -
Moneda
Crig

mBis
" Moneda
- Orig

" SubTotal
Moneda Orig

!\gs,@ae@ ﬁ%%@{gwez

Dirsciora Administrative

Dr. Joéé Ramiirez Feliz - Biroster Conperal

Nombre y Apellido 7} -

" ROCIO RODRIGUED |
GERENTE DE COMPRAS u

Nombre y Apellido
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Otros T

impuestos Sub Total -

Moneda Moneda Orig -
Orig

% ITBIS
Mon?da Descuento Moneda
Orig Orig
sATBIS

149,750.00

) Precio
Item Codigo Descripcion Cantidad  Unidad Unit
s/ITBIS

4218280 | CAMARQTES \ 29,850.0 26,955.00 176,705.00
3 PARA- . 0
DESCANSQ DE
ENFERMERAS,

MATERIAL DE )

MADERA / < v/ v
SOLICA, COLOR .

MARRON vl
CSCURO CON
ESCALERA
FRONTAL
SEGUN

IMAGEN,
TAMARO TWIN -
CON
COLCHONES
INCLUIDOS.

v/

i

Subtotal RD$ 149,750.00"

Total Descuentos RD$ | o 0.00

Total ITBIS RD$ 26,955.00 v
Total Otros Impuestos RD$ o 0.00

Total RD$ 176,705.00 v

Observaciones: CAMAROTES PARA DESCANSO DE ENFERMERAS, MATERIAL DE MADERA TRATADA, COLOR
MARRON OSCURQ CON ESCALERA FRONTAL, TAMANO TWIN CON COLCHONES INCLUIDOS.

VICTOR

Cantidad Fecha:
~requerida necesida

Descripcién . Direccion de entrega

CAMAROTES PARA INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER ROSA 31/5/2021
DESCANSO DE ENFERMERAS, MILIA SANCHEZ PEREZ DE TAVARES 12:00:00 a.m.
MATERIAL OF MADERA SOLIDA, N
COLOR MARRON OSCURO CON

WEPQBUCA DOMINICANA

FIRMA RESPONSABLEUTOR!ZAD’O'-.-!“‘E' e T
AL77r<e (T JJ&W{’(“W

1L"’\_/Firt'_n,a?\\\/’ o irma
Liselte M. Rodriguez | Dr. José Rairez Feliz - Diroctor Gonoran
Diregtorz Administrativa

Nombre y Apellido

Nombre y Apeliido
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Plan de entrega

Cantidad Fecha ~
requerida necesidad -

Descripcion Direccidn de entrega

ESCALERA FRONTAL SEGUN
IMAGEN, TAMANG TWIN CON
COLCHONES INCLUIDOS.

“FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO" "7

1\/ “Firma ™ e .- T | —-}hm-a“‘
Lﬁjggm ’" R@ﬁﬁ@%ﬁ@z ) D : . Jose Ramirez Feliz - Direcisr Goreral
Directora Administratva . e

Nombre y Apellido Nombre y Apellido




