No. Orden:
Descripcién

HOSPITAL MATERNO "DR. REYNALDO ALMANZAR"
SANTO DOMINGO NORTE, REP. DOM.
RNC -4-30-12802-3

"ANO DE FOMENTO A LAS EXPORTACIONES "

ORDEN DE COMPRA

0.C.#2414

RPE:

A T N

RNC: 101533961

11898

Fecha: 26/01/2018

Datos del Proveedor <™~

Razén Social:

Nombre Comercial:
Domicilio Comercial:

FARMACO INTERNACIONAL,SRL.
FARMACO INTERNACIONAL,SRL.

Av. Bolivar No.884, Res. El Trebol, D.N.

Tel.

809-686-6634

.ﬂatns Generales del Contrato

Anticipo: N/A
Modalidad de pago:  CREDITO Total: _ 195,726.56
Tiempo de Entrega:  INMEDIATA
Item Codigo Descripcidn Cantidad| Unidad|Monto | Precio Unit. Imp ITBIS Sub total
S/ITBIS Moneda Total Moneda
IMP. 18% Moneda Orig,
TYEGADERM 5CM X 5.7 CM 1610 UND MARCA
1 3M 800 UND 54.65 - - 43,720.00
2 IND. QUIMICO CLASE 5 UND MARCA 3M 2,000 UND £4.56 - - 49,120.00
TRACH CARE 8 FR PEDIATRIC KIT MARCA
3 KIMBERLY - CLARK O HALYARD 30 UND 2,906.40 523.15 | 15,694.56 87,192.00
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