SERVICIO REGIONAL DE 5ALUD

METROPOLITANO

1 i Dr. Réyna|do Almanzar

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

"ANO DE FOMENTO A LAS EXPORTACIONES "

ORDEN DE COMPRA
No. Orden:’ 0.C.#3139 RNC: 131146678
Descripcion RPE: 42797
Fecha: 18/09/2018
Datos del Proveedor
Razon Social: SOLUGRAL ,SRL
- Nombre Comercial: SOLUGRAL ,SRL
Domicilio Comercial: C/Domadora Km.8 Carrt. Sanchez,22 D.N-Rep. Dom. Telf: 809-696-8900
Datos Generales del Contrato
Anticipo: N/A
Modalidad de pago: CREDITO Total: e ls'ziso.og
Tiempo de Entrega: INMEDIATA
Item Codigo Descripcion Cantidad |Unidad|Monto | Precio Unit. Imp ITBIS Sub total
S/ITBIS Moneda Total Moneda
IMP. 18% Moneda Orig. orig,
1 MANT-001 SACOS DE SAL 200 UND. 560.00 100.80 20,160.00 112,000.00
Total S/ITBIS RD$ 112,000.00
ITBIS 18% RDS 20,160.00
W—"——
Total RD$ #"" ‘Néiz 160.00
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Gerente de pras




