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| GOBIERNO DE LA
REPUBLICA DOMINICANA

Direccion General

HACIENDA Contratacloncs Pabilicss No. EXPEDIENTE
INST. NAC. DE CANCER-CCC-PEPU-2021-0007

Fecha de emision: 18/5/2021 :
Instituto Nacional de Cancer 'Rosa E. Tavares' /

ORDEN DE COMPRA

UNIDAD OPERATIVA ]?M{RAS Y CONTRATACIONES y )\v\

Malw

20lo5l20u

No. Orden: Inst. Nac. de Cancer-2021-00367
Descripcién: MEDICAMENTOS PROVEEDOR UNICO 2D0O TRIMESTRE - 2021

Modalidad de compras: Procesos de Excepcién

Datos del Proveedor
Razon social: Kettle Sanchez & Co., S.A /
RNC: 101009411 /
Nombre comercial: Kettle Sanchez & Co., S.A

Domicilio comercial: Jacobo Majluta Azar, Km. 5 1/2, Frente A La Carret. de Jacagua, Edif.
Kettle Sanchez, La Rafaelita, 10100 - , REPUBLICA DOMINICANA

Teléfono: 809-689-7101

Datos Generales del Contrato

Anticipo: 0%
Forma de pago: Transferencia
Plazo de pago con recepcién conforme: 60 dias

Monto total: 6,201,959.96 / /,% W a5 se agg, 4R
- }f/ LA 2 NS

Moneda: DOP

Detalle
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., GOBIERNO DE LA
REPUBLICA DOMINICANA

Direccidn General
Contrataciones Publicas

HACIENDA
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Otros
Impuestos
Moneda
Orig

ITBIS Sub Total
Moneda

Orig Orig

5117190 | ANASTRAZO 3,360.00 1,019,999. (1,019,999.97°\
8 L (ARIMIDEX) / J 97 N
1 MG v i By Sm—
2 5111180 | BICALUTADI 840.00 UD 35357 | 296,999.99 0.00 0.00 296,999.99
2 MA ; : - :
(CASODEX) /
50 MG
COMPRIMIDO
3 5111180 | PROZOLADE 36.00 UD | 21,850.00 | 786,600.00 0.00 0.00 786,600.00
2) XAMP 10,8 / _
MGINY  ~ il il -
4 5111180 | PROZOLADE 240.00 UD 7,850.00 | 1,884,000. 000 0.00 1,884,000.00
2 X AMP 3,63 , v 00 4
MGINY ! '
5 5111181 | FULVESTRAN |  36.00 UD | 48,260.00 | 1,737,360. 0.00 _ 0.00 1,737,360.00
9 D 250 MG INY 00
X2 2 v ¥ o
JERINGAS)
6 5111180 | TAMOXIFENO | 9,000.00 UD 5300 | 477,000.00 0.00 0.00 477,000.00
9 20 MG ; o
(NOVALDEX- v v
D) COMP
Subtotal RDS 6,201,959.96
Total Descuentos RD$ 0.00
Total ITBIS RDS$ 0.00
Total Otros Impuestos RD$ 0.00
Total RD$ 6,201,959.96

Observaciones: REQ. AM0052-2021 y AM0054-2021 PEDIDO 2DO TRIMESTRE 2021

JACQUELINE RODRIGUEZ
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Dr. José Ramirez Feliz - Divecior General
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Contrataciones Piblicas

HACIENDA
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Plan de entrega

Direccién de entrega
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requerida
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Fecha
necesidad

PROZOLADEX AMP 10,8 MG | INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER ROSA 18.00 24/5/2021
INY EMILIA SANCHEZ PEREZ DE TAVARES 8:00:00 a.m.
REPUBLICA DOMINICANA
BICALUTADIMA INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER ROSA 420.00 24/5/2021
(CASODEX) 50 MG EMILIA SANCHEZ PEREZ DE TAVARES 8:00:00 a.m.
COMPRIMIDO ;
REPUBLICA DOMINICANA
ANASTRAZOL (AR.IMIDEX) INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER ROSA | 1,680.00 24/5/2021
1 MG EMILIA SANCHEZ PEREZ DE TAVARES 8:00:00 a.m.
REPUBLICA DOMINICANA
PROZOLADEX AMP 3,63 MG | INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER ROSA 120.00 24/5/2021
INY EMILIA SANCHEZ PEREZ DE TAVARES 8:00:00 a.m.
REPUBLICA DOMINICANA
TAMOXIFENO 20 MG INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER ROSA | 4,500.00 24/5/2021
(NOVALDEX-D) COMP EMILIA SANCHEZ PEREZ DE TAVARES 8:00:00 a.m.
REPUBLICA DOMINICANA
FULVESTRAND 250 MG INY | INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER ROSA 18.00 24/5/2021
X 2 (JERINGAS) EMILIA SANCHEZ PEREZ DE TAVARES 8:00:00 a.m.
- . REPUBLICA DOMINICANA
ANASTRAZOL (ARIMIDEX) | INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER ROSA | 1,680.00 24/6/2021
1 MG EMILIA SANCHEZ PEREZ DE TAVARES 8:00:00 a.m.
REPUBLICA DOMINICANA
PROZOLADEX AMP 10,8 MG | INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER ROSA 18.00 24/6/2021
INY EMILIA SANCHEZ PEREZ DE TAVARES 8:00:00 a.m.
REPUBLICA DOMINICANA
BICALUTADIMA INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER ROSA 420.00 24/6/2021
(CASODEX) 50 MG ° EMILIA \ SANCHEZ PEREZ DE TAVARES 8:00:00 a.m.
COMPRIMIDO. e RROSA £y ™ ;
REpﬂBLIcA Domm@AwA
PROZOLADEX AMP 3,63 MG m‘s'rla"UT " J&EELONAUDEL CANCER ROSA 120.00 24/6/2021
INY LIA SA HEZ&’EREZ*DE TAVARES 8:00:00 a.m.
TAMOXIFENO 20 MG QIQNAL BEL CANCER ROSA | 4,500.00 24/6/2021
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HACIENDA Contrataciones Publicas

Plan de entrega

Cantidad Fecha
requerida necesidad

(NOVALDEX-D) COMP EMILIA SANCHEZ PEREZ DE TAVARES 8:00:00 a.m.

Deserincidn Direccion de entrega

REPUBLICA DOMINICANA

5 FULVESTRAND 250 MG INY | INSTITUTO NACIONAL DEL CANCER ROSA 18.00 24/6/2021
X 2 (JERINGAS) EMILIA SANCHEZ PEREZ DE TAVARES 8:00:00 a.m.
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