MINISTERIO DE HACIENDA

Sistema Integrado de Gestiéon Financiera
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Orden de Compra-OR-2015-134

Direccion General de Contrataciones Publicas

Nro. Contrato / Afio: 134/15
Fecha: 17/09/2015 a 30/09/2015

Descripcion:

Adquisicién de materiales de limpieza, higiene e insumo de cocina

13259392

Obra:

Datos del Proveedor

Razo6n Social: ASHVALSOPH INVESTMENTS, SRL
Nombre Comercial:  ASHVALSOPH INVESTMENTS, SRL

Domicilio Comercial: C/ YOLANDA GUZMAN NO. 126, MEJORAMIENTO SOCIAL

RNC-131204856

Tel: 809-805-5085

Datos generales del Contrato

Tramite de Compra asociado: 2015-CMC-18

Certificacion Contraloria:

Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacién %: 0 Total: RD$ 17,822.13
Observaciones:
Modalidad Pago: Contado
Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 Guantes desechables 100/1
1 ud RD 295.00 295.00 0.00 53.10
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 348.10
Observacion:
2 Abrillantador de madera (Limon)
15 ud RD 100.00 1,500.00 0.00 270.00
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 1,770.00
Observacion:
3 Fardo de Servilletas genérica 400/1
12 ud RD 380.00 4,560.00 0.00 820.80
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 5,380.80
Observacion:
4  Brillo inoxidable
20 ud RD 9.50 190.00 0.00 34.20
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 224.20

Observacion:

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

Firma

Nombre y Apellido

Firma

Nombre y Apellido
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Detalle
IT Descripcién Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
5 Cloro en piedra para bafio
15 ud RD 29.30 439.50 0.00 79.11
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 518.61
Observacion:
6 Vasos Foam No.6, Pag. 25/1
100 ud RD 57.78 5,778.00 0.00 1,040.04
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 6,818.04
Observacion:
7 Fundas 55 Gls, Paqg. 100/1
2 ud RD 380.00 760.00 0.00 136.80
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 896.80
Observacion:
8 Fundas 24 x 30, Pag. 100/1
2 ud RD 166.25 332.50 0.00 59.85
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 392.35
Observacion:
9 Cloro
10 gal RD 47.33 473.30 0.00 85.19
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 558.49
Observacion:
10 Cubetas de agua con aza de 5 galones
4 ud RD 146.30 585.20 0.00 105.34
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 690.54
Observacion:
11 Esponja domestica doble uso
20 ud RD 9.50 190.00 0.00 34.20
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 224.20

Observacion:

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

Firma

Nombre y Apellido

Firma

Nombre y Apellido
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RD$
Subtotal 15,103.50
Total ITBIS 2,718.63
Total Descuentos 0.00
Total Otros Impuestos 0.00
Total 17,822.13

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

Firma Firma

Nombre y Apellido Nombre y Apellido
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Plan de Entreaa

IT Cant. Requerida

Direccion de Entrega

Fecha necesidad

1 1 Direccion general de contrataciones publicas 17/09/2015
2 15 Direccion general de contrataciones publicas 17/09/2015
3 12 Direccion general de contrataciones publicas 17/09/2015
4 20 Direccion general de contrataciones publicas 17/09/2015
5 15 Direccion general de contrataciones publicas 17/09/2015
6 100 Direccion general de contrataciones publicas 17/09/2015
7 2 Direccion general de contrataciones publicas 17/09/2015
8 2 Direccion general de contrataciones publicas 17/09/2015
9 10 Direccion general de contrataciones publicas 17/09/2015
10 4 Direccion general de contrataciones publicas 17/09/2015
11 20 Direccion general de contrataciones publicas 17/09/2015
FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO
Firma Firma

Nombre y Apellido

Nombre y Apellido




