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PRESIDENTE
ESTRELLA uREnA ffi

lllosphal Pre§idende Esdelfa Urefta

CERTIFICACION DE EXISTENCIA DE FONDOS

DEPARTAMENTO DE COMPRAS Y CONTRATACIONES

Requerimlent®: Departamento de Compras y Contrataciones.

F®cha:     22 do Mayodel 2020.

Yo, Lie. Yennv N. Rooue Santos. en mi calidad de Encargada Administrativa-
Financiera del HosDital Presidente Estrolla UreFla.

CERTIFICO:

Que esta Direcci6n Administrativa-Financiera cuenta con la debida apropiaci6n de
fondos, dentro del presupuesto del presente afio 2020, para la adquisici6n de la
compra que se especifica continuaci6n.

•        La c®mDra De240 LID d® Tubes rojos ® ml con adltfv®. 240 Ul) d®
tubes morados al vaclo 4ml. 50UD de ttlb®s azul®s al vaci® 1 A ml. 04
uD d® falc®mfa] 04 ud d® lI®i.atitls B, 25 I. WOI`lDF0 y 04 UD llepatltls
C 25P W-

Prosi]pileeto: Dosci®ntos setenta rndl trosci®ntes ailince  Pesos
Con 40/OO.        /$270.315.401.

En este sentido y en base al presupuesto apropiado el procedimiento de
sselecci6n a utilizar para esta compra o contrataci6n es (COMPRA "EI`loR).

Y para que conste, firmo la presente certificaci6n,
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PRESIDENTE
ESTFtELLA uREnA
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Hospital Presidents Estrella urefla

Olden De Compra

Unidad Operativa De Compras Y Contratactones

No.  Orden: 27517

Descripci6n: REACTIVOS E INSuMoS.

Datos del Proveedor

Raz6n Social: ALMANZAR Y ESTEVEZ, SRL RNC:  102319197

Nombre Comercial: ALMANZAR Y ESTEVEZ„ SRL.

Domiciljo Comereial: Calle Arturo Grullon No, 26 (calle 7) a.

Los Jardino§ Metropolitanos, Santiago, Rep. Dam.

Tel6fono: 809€80-1897

Dates Generales de Contrato

Anticipo:

Modalidad De pago:      Cr6dito

F®cha: 02/06/2020

Total: RDS:270,315.04

Detalle:

I,,Cedigo Descripci6n Cartida Unidad Monto Preeio Imp. ITBIsl Subtotal Moneda
in 1 d unitarioSnTBIS MonedaOrig.SnTB'S TotalMonedaOrig, Orig.

1 TUB0S ROJOS 6 MLCONADITIVO 240 UD 485.00 lie,4oo.oo

2 TUBOS MORADOSALVACIO4ML 240 UD cO.00 loo,000.00

3 TUBOS AZuLES ALVACIO1.8ML 50 UD 405.00 20,2cO.00

4 FALCEMIA 04 uD 3,coo.00 15JZOO.00

6 HEPATITIS  a 25PWONDFO 04 UD 1,089.65 4,358.20

e HEPATITIS C 25PWONFO 04 uD 1,626.71 6,106.04

DIS"lBUC16N  y COPIAS

Original 1 -E>.pediente de Compras
Coplal -Agrogar Destino Cj>+EL=
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PRESIDENTt
ESTRELI.A LiREFaA EE]

plan de Entrega

Item Descripcion Direccion de Cantidad Fecha
entre9a requerida Necesidad

1 TUBos Ro`ros 6 ML CON HPEU 80 03/06/2020
ADITIVO HPEu 80 oan7cao2o

Hr,1, 80 0310812020

2 Tulros MORADos Ai. HPEU 80 03/06/Z020

VACIO4ML HPEu 80 oarolr2o2o
Hptu 80 03/08/2020

8 TUBOS AZUIES AL VACIO HP£U 20 o3/06rao2o
1.8  ML HPEU 15 oanip2ozo

HPEU 16 0310812020

FAICEMIA HPEU 02 03/06/2020

HPEU 01 oanTi2ceo
HPEu 01 03108120ZO

6 HEPATITrs  a 26p WONDFO HPEU 02 03t06ra020
IIPEU 01 o3ro7no2o
HPEu 01 03/08/2020

e HEPATITIS C 26P WONFO HPEU 02 03/06/2020

NPt1' 01 03KT,IZ020

I                                                      `..`

01 03'08/2020

kc.*i#!,D?H L cda.    .An@  .RoQue s.                   Dfa zala

Enc. COMPRAS \dmin'istradora Directora

EPT0p     ,   ,i

IDISTRIBUC16NyCOPIAS

Original 1 -Expedionte de Cornpras

Copial -Agrogar Destino

\+,`.`~ RE~ .r,f;;
---i.~..^ .

RESIDENtE  n  `,=L.LP_LA  UOF?.a

r)hiRt=.. ITJJX                                I  I

p#-        ,'

Cj>_ife
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PRESIDENTE
[STRELLA URERA

"Afio de la  lnnovaci6n y la Competitividad..

REQUISIcl®N DE COuPRA
Pe#:xt:jums#ora'

Area:  laboratorio  clinico Fecha 22+2020 Responsable:  Llc. Ro8a Porfes

Prueba embarazo 15
De  100

membranas
llrillas  oriria
Sangre oculta
Robert Frasco
Tubos  rojos Paquetes de 100
Tubas morados Paquetes  de  100
Tubos morados (nco) Paquetes  de  100
Tubas anles Paquetes de 100
Tubos de cristal  12 x  75 Paquetes
Tubo§  sin aditivos Paquetes de  100
Transcul Paquetes de 50
Placas petric para siembra
Placas  petric para anti  biog
Agarsangre
Agar base
Sabureaud
Aza pl5stica desechable
Falsemia

Eritrosedimentaci6n Paquete de pipetas
0 varillas

Proterna  c reactiva
Factor reumatoide

Anti  A tipificador
Anti  b tipif icador
Anti  D tipificador

Anti AB tipificador
Antiglobulina humana
Albumina bobina
Hbsga de membraba fapida

Funda de sangn'a  mayor Paquete§
Agar cliocolate Frascos

Solicitante:  Lic. Rosa Portes
Encar ada Laboratorio

Avenida lmbert #50,Gurabito  Santiago de lee  Caballeros,  Tel.  809-295-1197

DEPTO. COMPRAt

go^      A                                         i±
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Hospital Presidente Estrella Urefla

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

(Solicitud De Compra)

tto.Solicitud:J4

0Pjeto De Compra: Prod. Medico. Farmacia. Laboratorio

Rubro: 000028 Prod. Medico.  Farmacia.  Laboratorio.

Defalle de Pedidos

Fecha: 22/05/2020

I,em C6d]go C6digo D-rlpel6h Unidld prce'o Monto enCant'd,aSollcltada
Deep Pro.upueetario D®Med[da Unifari®E®urmd® RD,

1 2631 Tubos rojos 6mlconaditivo UD 240 485.00 116,400.00

2 2631 Tubos morados  alvacio4ml UD 240 450.00 108.000.00

3 2631 TUBOS AZuLESALVACIO1.8ML UD 50 405.00 20,250.00

4 2631 FALCEMIA UD 04 3,800,00 15,200.00

5 2631 HEPATITIS a 25P UD 04 1,089.55 4,358.20

6 2631 HEPATITIS C 25P UD 04 1,526.71 6,106.84

kDS
2,a.311.04

ries: ComDra Directa.

DISTRIBUcldN  V COPIAS

Original  1 -Expediente de Compras
Coplal ~ Agregar Dostino

`J:,=`-#...?-`,I

',¥;Nag-`1.
-

!!   ,..t PTOH COMPRA

<j)EE=

I.....'ii'
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PRESIDENTE
ESTRELLA UREFIA

Dictamen Jtiridjco Del Pliego De Condiciones

Depaifamento De Compras Y Contrataciones

Hospital Presidente Estrella Urefta

Quien   suscribe,   Fausto   Rafael   Gonzales   Polanco,   Dominicano,   mayor   de   edad,   (Casado},
portador(a)  de  le  Cedula  de  ldentidad  y  Electoral  a  Pasaporte  0310191187.7,  en  mi  calidad  de
Consultor Juriclico clel Hospital Presidente Estrella Ureha, tiene a bien manifestar lo siguiente:

VISTA:  La  Ley  No.  340-06  sobre Compras y Contrataciones  Pdblicas de  Bienes,  Servicios,  Obras y
Concesiones,  de fecha  Dieciocho  (18)  de Agosto  del  Dos  MH  Seis  (2006),  su  posterior   modificaci6n
contenida en la Ley No. 449-06 de fecha Seis (06) de Dieiembre del Dos Mil Seis (2006).

VISTO:  EI  Regfamento de Aplicaci6n  de  la  Lay  No.  340-06,  emitido  mediante el  Decreto No.  543-12,
de fecha seis (06) de Septiembre del Dos Mil Doce (2012).

VISTO:ElproyectodePliegodecondicionesespecificasdeServiciosparamoD.HETHEDICo.
FAR]IAcrL IABORATonlo Referencia No.rmpEUDAFLCH-soan27517), para el periodo comprendido
entre 2020, conforme a la solicitud/es realizada/s por 24o TUBoS RouoS 6HI. Gent ADnrfu 24o TUBos
HORADos AL VAclo 4NI+ So T`JBos AzulEs AI. thclo 1 .8 Au or mroEmIA . o4 1lEmrms 8 25p ufoHDFo.
04 IIEpdTTlrs a 25p ufollFO.

MANIFIESTO:  mi total Conformided con  el contenido del  referido  Pliego de Condieiones Especificas

paraPliegodecondjcionesespecificasdeServieiosparaPROD.HETifDICO.FAR]IACI&LABORATonlo.

Declarando  que  los  misrnos  cumplen  con  las  disposiciones  contenidas  en    Ley  No.  340-06  sobre
Compras y Contrataciones  Pdblicas de  Bienes,  Servicios,  Obras y Concesiones, de fecha  Dieciocho
(18) de Agosto del Dos  Mil Seis (2006),   su  posterior   modificaci6n contenida en fa  Ley No. 449-06 de
fecha Seis /06) de Diciembre del Dos Mil Seis /2006), asi como su Reglamento de Aplicaci6n y demas
rormativas vie entes.

MANIFIESTO:   El  suplidor  debe  de  tener  TSS,   lTBIS  Y   REGISTROS   DE   PROVEEDORES   DEL
ESTADO AL DIA.

Condiciones de Pago: El pago se realizara el 100% a los 90 dias despues de la olden de compras ya
emitida.

En  le Provlncia de Santiago De Los Caballeros,  Reptlblica Dominicana, a los   ms {02) dias del  mes
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PRESIDENTE
[STRELLA uREflA    ..Afio de |a |nnovaci6n y la Competitividad"

APR0BAC16N DG COHPRA

Siendo las  2:so pn \mRREs 2£ in lIAto DEL 2oae y de conformidad con las
disposiciones en fa Ley 340-06 sobre Compras y Contrataciones de Bienes,
Servicios, Obras, Concesiones, modificada por le Ley NO.449-06, su
reglamento de Aplicaci6n  NO.543-12.

Aprobamos el servicio de. 24o TUBos no`los 6NI. cop AIDrmfo 24o TUBos HORAlros
th vhcio 4HL. so TUBOs Azu+ulEs hL vAclo 1 ¢ NI.  04 piLLCEinh . 04 HEPATTlrs 8 25p
iAfonlDFo. o4 ilEPATms c 25p Mfonm

Se describen en le Requisici6n Anexa. Solicitado por el DEPJLR'IA]IEHro DELJ--
Aprobado por el Departamento de Direcci6n.

DIRECTORA

Avenida  lmbert #50,  Gurabito Santiago de los caballeros
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Hospital Presidents Estrella Urena

Departamento de compras y contrataciones              Fecha: 02/06/2020

Convocatoria A ComDra Menor

Referencia Del procedimiento:   llpEU-UCC€D-2020£7517

0bieto Del Procedimiento

EI  Hospital  Presidente  Estrelle  Ureha  en  cumplimiento  de  las  disposieiones  de  Ley  No.  340-03,
sobre  Compras  Y  Contrataciones  Publicas  de  Bienes,  Servicios,  Obras  y  Concesiones  de  fecha
Dleciocho  (18)  de  Agosto  del  Dos  Mil  Seis  (2006),  convoca  a todos  los  interesados  a  presentar

propuestas  para   24o UBOS Ro`]oS exL oorl AJrmfu 240 TUBOS IAORApes AL thao 4HL. 5o TUBoS
AzulEs AI. \Ikclo 1. .8 In. o4 mromn. . on IIEmrms c asp ufoNI>Fo. ou IIEmTms c 25p iform
Los interesados en retirar las fichas tecnicas, debefan dirigirse al DEPIRTAHEHT0 DB OuPRAS Y
COHTmTIcloHES en el horario de 8:00 A.M a 2:00 P.M de Lunes a Viemes, a los fines  de la
elaboraci6n de sus propuestas o descargalo de la pagina Vveb  de la instituci6n
www. hosDitalDresidenteestrelfaurena.com y/o a los correos electr6nicos
siisservicionacionaldesalud®hotmail.com y snscomDras77®amail.com a fines de fa elaboraci6n de
+uspropuestas.

Las propuestas sefan recibidas en sobres sellados hasta el IIAffFTS 02 DE Junlo DEL ae20 hasta
las 2:00 P.M en presencia de Notario Publico, en Sal6n de Reuniones, Hospital Presidente Estrelle
Ureha.

Todos los interesados debefan estar registrados en el Registro de Proveedores De Estado
edrrinistrado por fa Direcci6n General de Contrataciones Publicas.

Diroctora
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Hospital Presidente Estrella Urefta

lnvitaci6n A Presentar Ofertas

Departamento De Compras Y Contrataciones

Estimados Sefiores:
|ulAIIZAR ESTEVEZu SRL

Hospital   Presiden€e  Estrella   Urefla,   les   invita   a   participar  al   procedimiento  de
referencia  No.HPEUDAF€M-2020-27517,  a  los  fines  de  presentar su  mejor  Oferta

para  Pliego de condiciories especificas de Servicios   para   24o TUBos Ro.Ios ONI.
cOHADrmfu24oTUBoSAloRADoSiLLVRcro4111.,SOTUBOSAZ+U[lJIESALVAcloi.8rm.or
FALCEELE]im.o4IIEpaTms825piAfoNI)Fo.o4IIEpiRTnsC25piAfo»Fo+

La  adjudicaci6n  se  ha fa a favor del  Oferente que  presente la  mejor propuesta y que
oumpla con las especjficaciones tecnicas anexas y sea calificada como fa Oferta que
mss convenga  a  la  satisfacci6n  del  intefes  general  y  el  oumpliniento  de  los  fines  y
cometidos de la administraci6n conforme a la calidad y precio,

La presente invitaci6n se hace de conformidad con los Articulos Nos.16 y 17 de la Ley
No.  340-06 de fecha Dieciocho (18) de Agosto del Dos Mil Seis (2006) sobre Compras

y   Contrataciones   de   Bienes,    Servicios,    Obras   y   Concesiones   y   su    posterior
modificaci6n  contenida  en  la  Ley No.  449-06  de fecha  Seis  (6)  de  Diciembre  del  Dos
MN Seis (2006).

La  fecha  limife  para  presentar su  Oferta  sera  el  27/05/2020  hasta  fa/s  2:00  P".  EI
Oferente debera entregar su Oferta en sobres cerrados, debidamente identificados con
la                 sig u iente                 informaci6n :                 Via                 co rreo                 electr6 nieo
snsservicionacionaldesalud®hotmail.com  y  snscomoras77@amail.com  debido  a  que
eesto sera utilizado para le limpieza del hospital.

Hospital Presidente Estrella Ureha.
Avenida liTibert #50, Gurabito Santiago De Los Caballeros, Rep. Dom.
JJos6AntonioGuzman.
Nombre de la Entidad Contratante: ALMANZAR ESTEVEZ, SRL
Presentaci6n: Oferta Tecnica.
Referencia del Procedimiento: IIEH»FGianrm7
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LLos oferentes presentaran su oferta en moneda nacional tl'esos Dominicanes, RDS).
Asi mismo debefan presentar le Garantia de Serenidad de fa oferta dentro del sobre
cocontentivodeleofertaecon6mica"Sobre8",indicadaenelArticuloNo.112literalA)
dclel reglamento de Compras Y Contrataciones aprobado mediante.

Los Oferentes/Proponentes debefan estar inscritos en el Registro de Proveedores del
Estado    administrado    por    la    DIRECC16N    GENERAL    DE    CONTRATACIONES
POBLICAS.

EI Hospital Presidente Estrella Ureha, nctificafa dentro de un plazo de Cinco (5) dies
habiles a partir de la expedici6n del acto administrativo de adjudicaci6n.

Para  oualquier  consuha  o  aclaraci6n,  conforme  al  Cronograma  de  Actividades  del
Procediniiento de Referencia, los datos de contacto son los siguientes:
Nombre:Lic.  Misuel Diaz.
Departamento: Departamento de Compras y Contrataciones.
I\lombre de la Entided Contratante: EI Hospital Presidente Estrella Ureha
Direcci6n: Ave. Imbert #50, Gurabito Santiago De Los Caballero§, Rep.  Dom.
Tel6fono: 809-295-1197 ext.  123.
E-mail:  snsservicionacionaldesalud@hotmail.com y snscomDras77®amail.com



olmonzoi@s[¢wz,

Cotizaci6n   NO.  .  .  :
Fecha   Cot .  .  .

CIIrmE......-..:
DIRECCION.......:

TELEFONO........:

ALMANZAR  ESTEVEZ,  S.R.L

Calle Arturo Grull6n #26(Calle 7) e. Log Jardines Metropolltanos,  Santlago, Rep. Dam.

5.}| |.             Tel.:(809)580-1897 mNC:  102319197 / ZOO-2897 e+ri8il.  servicioalcliente@ae.com.do

ACO     000000024752
28/05/2020       12:09:11

ELosE.ITAI.   pREslDEtioE  EsmELI^  oREith
AVENIDA    IMBERT,     SANTIAGO

809-295-1197

Page   1   of   1

Hora...:    12:11:39

Fecha..:   28/05/2020

REIMEIRE80

COTIZZICIORE§  A  CI.IEllTES

Cot)leo                     DESCRIPC ION                                                                        tINI)           CENT            PREclo  UNIT.                 ITBIS                 IHE'ORTE

TIR0007                    TIRILLA   DE   ORINA   BIOTRON

SAN0004                     SANGRE    OCULTA   25P   WONDFO

VP6012                        TUBOS    ROJOS    6ML   CON   ADITIVO

VP4082                        TUBOS   MORADOS   AL   VACIO    4Ml,

VP845                           MICROTUBE,K2    EDTA,0.5ML    LAVANDER

VP1871                        TUBOS   AZULES   AL   VACIO    1.8ML

TU80005                    TUBOS   DE   ENSAY0    12   X   75

TRA0004                    TRANSCULT   UNIDADES

29050                           PLACA    PETRI    60MM    POLYESTILENO

FAliooo 1                    FALCEMIA

PR00003                   PROTEINA   C.    REACTIVA   loop   SPIN
F.R0001                    F.    R.    LATEX    loop   SPIN

ASL0002                    ASLO   LATEX    loop

HEP002l                    HEPATITIS   a   25P   WONDFO

HEP0020                     HEPATITIS    C    25P   WONDFO

FUN0009                    BOLSA   DE    SANGRE    450ML    10    UND

Renglonef :              16

Nota :
ESTOS    PRECIOS    ESTAN    SUTETOS    A   CAMBIOS    EN   EL   MERCADO

005                50.00

005                    3.00

003              240.00

003             240.00

003                    8.00

003                 50.00

001       1'500.00

001              300.00

STERI`003                   3.00

004            £\3.00

004                   3.00

004                    6.00

004                    4.00

005                   4.00

005                    4.00

001                    5.00

TF.NNy   Rrm.s
Reallzado  For

GraciaB  por  Preferirnos.

825 . 00

i, 232 . 00

485 . 00

450 . 00

590 . 00

405.00

41, 250 . 00

`::::    :`    :         .``

4,  720  .  00

20, 250 . 00.,

3.50               945.00                            6,195.00

20.88                                                              6,264.00

123.20                  66.53                                   436.13

3,800.00                                                          11,400.00

/

3,320.83                                                             9,962.49

2,401.26                                                            14,407.56

:;!!::;:                             1:;:;;:::Z
2,125.20        1,912.68                        12,538.68

2,924.21                    381,611.54

JLutorizado  per
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Factwrar a:

HOSPITAL PRESIDENTE ESTRELIA URENA SANTlt
AV.  IMBERT
FRENTE A ESTADIO CIBAO
SANTIAGO DE LOS CABALLEROS SANTIAGO  S/I
T®l.:   (Bog) 295-ilg7-FaDi:   (809) 576rg225

Envlar a:

COTIZACION

HOSPITAL PRESIDENTE ESTRELLA URENA SAN"
AV   IMBERT
FRENTE A ESTADIO CIBAO
SANTIAGO DE LOS CABALLEROS SANTIAGO   S/I
Contacto:  LIC.YENNY ROQUE/ADM.

•      '    =r  a  ``,3REd+isf;`a;fj  :t#"?ifa';#t-RES.SG'   '`9^5urREREir#T.`gt\3`<ikEL9-..  I  J       I   t``     .  v           ^1,    '~:,   :   -+#, ELm-` th`tNLL:-I       B  `®v`  ~`mLEL-d|B`.ir.~t*_ch.   .   ffi""£€                _in;riin^ :ape ",    \-+     ,-..,':.:.        ,

ut-10.076 529
000688                                00011 -Jade Medlna            ITERF`ESTRE             1120 01AS1 05J2Tiz020

.'a|.iiiE(:`t,i:`.:     `J`~i^|-I   ¢ry+`i3iii\:I.`_I  ,_¥..`irt]qi`.T*,`    I?y*.t-;`,,I,^^\J\`.,   ,`\                          -`   -`                  `   ,      u,I,     ,   iy  ,1,   ,_   `t.   ,trJc- #. gnrfu n-._,`.I    |l.I.,.iersmarm^~.'.``+?,zi`vr-I,{L`7i`-\~+'¢-:?.\r:,..''L?E~JT',ng:L/ :.;   +,.r':``R`:I  t'                      ,  `         :  ,,      `       ,   , •,1}dlJt    i •  ',IL-__   `_i  ,`
en•.On

cO82A                       COLOSCREEN SANGRE OCuLTA (50x2)  100T                                                      EUNO367815VACUTROJ06MLC/100BDEUNO 6240 1,74110 '0,446,60
000 000

570.90 i 37,016 00

367861                      VACuT MORAD0 4ML K2 C/100 BD                                                                              EUNO363083VACUTAZUL3.29`o2.7MLC/100EUNO1505TUBoi2x75cra5o 24050663150252444443030
000570.90 0.00137,01600

000 OcO

701  80 35,OcO 00

0.00 a.00
462 00 2,TT2.00

UND108CCULTURESWAB(AMIESAGAR)P/cOCOPAVEPAQK1004PLACAPETF`190xl5mmc/500UNO2t1037BLOODAGARBASE500GBDEUNOU031TIRAORINAINSIGHT-ACONloplootEUNDA01-01-222PRUEBAEMBARAZORAPID(licG)S/a25TARTRONEUNOCOPH10ASACAUBRADAPLAST1/100(10uL)P25UNO84585-1SICKLE.SOLHBS(FALCEMIA)loopE•uND31012.PCR(PROTEINACREAC"VA)150PBSEUND31014FACTORfiEUMATOIDElcopBSEUND31086ASOLATEX150PBSE BOO 498 96
1 ,028.10 6.16&60

0.00 000
3,795.cO 11,385 00

000 2,049 30
4.761  cO 4.761  00

000 OLcO

586 SO 29. 325.00

000 0.00
862.sO 21,582, 50

000 000
90,00 2,160.00

000 3ee 80
7.S'7.70 31.270 80

0.00 0.00
2,487.45 9,949 80

000 a.00
2,070.00 8.280 00

0.Oa OcO

2.001  00 8,004 00
UND 000 0.00

BC-01                          ANTl-A  10ML                                                                                                                                        EUNOBC-02ANTl-B10MLE|IND 362 25 10,8G7  50

0.00 0`00

362 25000 10`887.sO0.00
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Facturar a:

HOSPITAL PRESIDENTE ESTRELLA URENA SANTl;
AV.  IMBERT
FRENTE A ESTADIO CIBAO
SANTIAGO DE LOS CABALLEROS SANTIAGO  S/I
T®l.:   (809) 295-1197-Fax:   (809) 576rg225

Dedino d® ®nvio:

COTIZACION

HOSPITAL PRESIDENTE ESTRELLA URENA SANTl
AV.  IMBEF3T
FRENTE A ESTADIO CIBAO
SANTIAGO DE LOS CABALIEROS SANTIAGO  S/I
Contacto:  LIC.YENNY ROQUE/ADM.

"            `       =,    .           `%z'.-,.,-`           "    ,:f,.`    r.<,.,*`-=,`?       y...,",i.,I    (
•-    ."iLct-  ,  -i-:c-i,\.I:.```;i-'^.r;,I:J'',.,

ii=``.  Li¥'£L>.?ift:r.`-¥*:=±±ashi.\  f_¥§.i;ffi{ff±:L].:Li,::.          ,  -:ri,iE.IIik.'\`#
o006aB                               cooll  -Jade Medina              TEF`F`ESTRE             112o BIAS                       10512]12020 10`076.529

•dini::,+.¥r-'Lj      '    --`+-|'^.g`"i.;i,r`,r,t,11  ,,;.y``-a  '^T}J,  inr|':`h.,.,,i,v+   ;`s.)`,    ,   ,     `.      .             `                      .,       A     \   ,.`../..j`.`I  ,:;  ,`,,--:,,;            1,       _      . rfu, ,` '
tiHPr€       .     ,!`   __        .-I   p:#ilK;f*``:*,t¢jtay--\,   i.~.`,<`r.,.„       `„,,`„   ,„ -  .#rm, ,,|^--i-: , •  'm_ `-  -

BC03                        ANTl-D 10ML                                                                                                                              EUND414210ANTl-A,B10MLEUND03-03ANTl-liuMANOCOOMBslowlEUrn03ro5ALBUMiNA22%ioMLE 30301510443,000 525.55 15.766,50

a.00 000

4cO.00 13` 5co cO

OcO 000
1,129.30 16`939.50

0.cO 000
647.45 6,474.50

UNO a.00 0,cO

TQ594O                     HBSAG RApiD TRUQuiek 4OT MERIDIAN                                                                    EUND03no3HcvRApiDBio-cARDfl3w84OTEUNOBPB-1CD456ZBVBOLSADESANORESIMPLE450mlCPDA-1TERUMO*uND. 2.484.00 9 938 00
000 0.00

3,726.00 14 904 00

0.00 000

129.95 389,8so.0o
UNO 0.00u,I 70.173,00

et"-'..-,'--`>+- 944,312.80I-.-,,i,.,
0.00+rT-

73,110.06

.fi .  - 0.00

Th"+,I--,:.:,L\,,,,`=•` 1.017.422.86

estefani,deleon

PREPARADO POR

Av. "radente8 74. EnsQnche L® F6      T 800-5674172

Santo ftomingo, Rep. Dominicana         F 809-541 ¢3§2

E&..                 ¥
qElta cctlzacl6n a. v&llda par ae dlas.-

Calto Paseo Oesto 8,18 Roeded8   T 809.580-1870
Santiago. Rep. Domlnieana                 F 809-5874334

MOTitos on:

info@bionucoai.com.do
\A^.mr.bionuclear.com do



27/5/2020

lIE:MOTE.ST.S.R.I.
i   LA  EspcTi  LL,'`.8   Lc>s  r?EST^uFiADonEs

a``^    `:,)€?`5+I       RPELi3?J7

Correo:  Hospital E§trolla Urej]a -Outlook

COTIZACIONES

'_  i`v),3,  n

'`,.

I                    !            "v+

32  5cE;  ae

228 cO sO
z2a oou co

•z  3T 5  cue
'10a¢ cO

` 4  0cO  OC

S.ifel-p.dl
Dth Otbl
Ncobnco

in.
Tot^L

https://outlook.live.com/mail/Onnbox/id/AQQkADAWATywMAltzjyl Ny05MZEXACO`^rMAltMDAKABAAdDbl eH5RW0yxo°/o2BkMC9CC0w%3D%3D/sxs/...       1 /1



CLIENTE:          [000460] 110SPITAL DE "uJER Y ESTRELLA UREfQA
COTIAcloN:  0110006852FECHA:26ro5-2020

DIRECCION:     AV.  IMBERT SANTIAGO

TELEFONOS:   80g-295-1197                                                                        FAX:   576-0225

VENDEDOR:     0010FICINACantidadc6dla D

15.003.00300

a I   escripci6nlv-LABEMBARAZO (HCG) MEMB cO„|sANGREceuLTAENHf5E5ii]EMOspOT) ico TEST c Precio  Und. 36 Desc I lTBI0.
(i,•,;,,,,,•p,

CA-10003185CA-00001339
I            co500I863.0o 0.00

mporte12,075.00

CA-10003280CA-10003281cA-OOooiceo I          0.0oI0.00I0.00 2.589 00 00
3.006.00300.cO

!TEU33 :,::2M6LMKLVK¥£#,BE 1 cO"                                   Li§§ %
I              t56o.'0oI1,77o.oo 0.00

CA.0000110'
BOS CRISTAL  12X75 250 PCSCULTURETES(TRANSCULT)UNIDAD VANDERLABSICKLECELL(FALCEMIA)100TESTLABTESTPROTEINACREACTIVASDREF.144.120 DET|FACTO

525.00 0.00Io.oo0.00 3.150.00 567.
4.004.006.00 CAi)0003675CA-00004370 1 4 .004,604.Col I              4 ,2oo.0oI18,416.oo 0.00,000

CA-10003207
1,600.00 0.000-00 I0.00I0.col 6,400.00

4,001000 CA-10003273CA-00001029    I
RLABTESALBUM'VLABH

TRAEsuoM£EELTT RH ELAx                i 1,400.0013,966.001 8,400.cO15,864.00 0.00.000

400 CA-00003179
NA BOVINAAL 22% EFiYBANK

395.col1,470.0012,300.001 -a
4.0050.001 CA-10003176     ICA-OcO03789I V-LAB  HT'RILLA

;:fiI:fDi!IV:¥jfj,i°;,3:a:1                    I,
0.0010.Col 5,880,009,200.001 I.00.0

ITEM(s).  14                                                                                                                        METRos   too/1                       788.Ooi
0.00 39,400.00                 a. o

ARTicuLOs NO cOTizADO,  NO ESTAN DipoNiBLE POR EL MoirfeNTO

sA;``,J`€,i`i`.,p£',I,,,J,,/.I)Jic.I,,f`.j,

YERMES CASTRO

F'rma A torizada

ckhii`..-`J'.`J',LT  .: ``1¥

`-,cT.IJ"  E`tafll,1o  Mtinztjelt`   N'     :3     '    i.`y5   Jciir*117e`   r/ir:vyt„   `  „   I   `(

fe.iQ      8oc;    58``^;     I;'`;'H   .   tfir    8C)g    Sfi;i     /4Jil

Sin  C#rgos'  8Ct9    2(ro, i /.,?0

lmpolte Bmto:           132,854.00
• Descuento:  a a/a                o.oo

+ Itbis                    567.00
+ Fleto:                          a.oo

TOTAL NETO RD:

.Fdeha.

133,421.00

26rorm2O" 2:34,'rm  `

^>A)JTC`i  DLt,WNcicJ`,  REi;^  Wi:Jm;fvlcAtvA.

`_ii;(F  E`tL.to`}'.  lJt.3c!iilr?,j`,  t`'  '  S,I "  PIG.dot,    DistHto  t`Qcionci;

lf3l      so.-;    8;2     i  i  ;  1.   !a7L    ,!}r,.q    872     ia(}o



DITO

C6d]D

D16n

Late

Total

31124

33644

t,.'.

*



/lfral~ab

Facturar a:

HOSPITAL DR.  ESTRELLA URENA IDSS
AV   IMBERT.  LISANYM EXT.296 SANTIAGO

genesisum@hotmail. com / cosettya_007@homail.conr
h.estrellaurenayesenia@hctmail.com ROSA PORTES
Tel.:   (Bog) 295-1197-Fax:   (809) 576ro225

Envia, a:

COTIZACION
.  .-   .  ` I COTO11609
-.) 127-M8v-2020                      I

I flnd ]1

HOSPITAL DR, ESTRELLA URENA loss
Av. IMBERT.  LisANyM EXT.2ee sANTiAGO

genesisum@rtotmail. com / coseftya_007@hotmail col
h. estrellaurenayesenia@hotmail.com ROSA PO RTES
Contacto.  DIEGO EXT.  114 / 118

I, Feell- Ndm,

!',+

usm. Orfu¢emn     udrcfl.h             ELd.....dnler           lmEkbd.~   in - nh-
]000101                    I          OOcO2,ANANOF`lsDIAZ         I                                            lcoDIAS                             Ioo;oorcooo I 83.226

C6dco         O..cf¢rslfro Lun` . ~. P. unftrfe Plded
She . to . ExgfnNrfu u' I, . 1|ul" lTve

U031                           ACON -lNSIGH TIRA ORINA   10P IO0T                                                                        EUNDSG640101APCERTESTHCGSauCARD(40TESTKIT)UND5082HELENACOLOSCREENSANGREOCuLTA102TESTE 50373loo 586,sO 29. 325 00

a.00 OcO

1.702 00 62,97® 00

000 COO

2.883.05 8.649.15

UNO 000 000
367815                      BD VACUT ROJ0 6ML C/loo                                                                                           EUNO 685.40 68,540 cO

COO 000
367841                       BD VACUT MORA00 2ML K2 P/loo                                                                               EUNO367856BDVACUTMORAD03MLK2P/1cOEUND36sO83BDVACuTAZUL3.2%2.7MLC/1cOEUNO1505TU8012X75CQsOUNO108CCOPANCULTURESWAB(AMIESAGAR)P/50E 10082066321126630 68S'40 68.540.00

000 000
685 40 5.483 20

000 COO

862 60 17 250 00

COO 000
483 00 2.8ee 00

COO 521  6J'

1.028  10 6. '68 60
PAQ 0`00 000

K1003                        PLACA PETRl 90xl5MM DOBLE C/GOO                                                                     UNOK1004PLACAPETRl90xl5mmc/500 3,708 00 11 ` .24  00

000 2.002.32

3,553,sO 7.'07 00
UNO a.cO 1 ,279 .26

211037                      BD BLOOD AGAR BASE 500G                                                                                        EUNO228950BDGCAGARBASE500GE 4,974 90 4.974 90

000 OcO

5,437 20 5.437.20

UND84585-1SIEMENSSICKIE-SOLHBS(FALCEMIA)loopEUNO3469GLOBESEDl-RATEERl"OSEDIMENTACION(ESR)SYSTEMC/tooUNO3000-7033BIOKITFR(FactorReunatoide)100TUNDBC-01DIAGNOSTIKAANTl.AIOMIE 0.00 a.00
7.817.70 15.635,40

0,00 a.00
3.4sO.00 20.700 00

000 a.00

2` 139 00 1 2 .834 00

000 0.00

355 35 10.660 50

_        _ _         ___"--^lae P\ OLOO 000

•..Ulirde+JtiE'`



' LJlfralzab

Facturar a:

HOSPITAL DR.  ESTRELLA URENA IDSS
AV.  IMBERT.  LISANYM EXT.296 SANTIAGO

gene§isum@homail com / coseftya_007@hotmail.cart
h estrellailronayesenia@11otmail com ROSA PORTES
Tel.:   (809) 295-1197-Fax:   (809) 5760225

Dastlno de ®nvio:

COTIZACION
I                           I coT011609
I  foch.            127-May-2020I I-    12

HOSPITAL DR.  ESTRELLA URENA IDSS
AV.  IMBERT.  LISANYM EXT.296 SANTIAGO

genesisum@hotmail. com / cosefty8_007@hotmail. col
h.estrellaurenayesenfa@ homail. com ROSA FORTES
Confacto:  DIEGO EXT   114 / 118

wh.Orfucham[  q.thc».rbl           ut                           I                                         .       I Fwh-- rfu.

Pi

I. `rfud.db                 bflede dl qnrfu|000"IO0cO2-ANANORISDIAZI   |30DIAS                      I

Cove-
in-

C- C- P. unlfro
183.226PrfutEut

Serb.th-Exgiv" L' a, . D- n"10.660 50
BC-02                          DIAGNOSTIRA ANTI-a  1 OML                                                                                                 EuNBC-03DIAGNOSTIRAANTl-DIOMLE 30D30D10D'0544300i 3S5.35

0.00 000
525 55 15.766.50

UNZ023UDIAGNOSTIKAANTl-A.a10MLE OcOgoo,25 0005.002.50

UN03-03DIAGNOSTIRAANTl-HUMANOCOOMBS10MLE 000 COO

1 , 1 29 30 1 I `293. 00

UNO03-050lAGNOSTIKAALBUMINA22%10MLE 000 0.00
649 75 3.248,75

UNO8AA71-025MPBASSUREHBSAGRTOvB`SERUM.PLASMA)25T 0.00 000
1,200 00 4,800.00

UNO8AB11-025MPBASSUREHCVRT(WB,Serum.Plasma)25T OcO 884 cO
1.4ee 00 5,es2 00

UNO0505KBS-500CAIRAWASuMIBOLSADESANGRESIMPLE-UNIDADE a.00 000
155 25 46,575.00UNO(ERErREELxpiSantoDom`nsot| 000rty COO

\I

dacosta   a SubtBof 461,599.20
DBcofto O`cO+

z33
rTne 4.667.22T"- 0.00

PREPARADO POR                                          E&oE Ten 4€6.266.42'tsb ctdfrol6n es vatltf. per SO alas.-
MOnto8 ®Ti: cop

Calte prestonto Billini #12 Ei`s.  Ia Fe.  Santo oomjngo D`N     Tel :cog-56S-1213        (808) 563.2657         FAX   809-566-2Q29

®-meil,info@u8ralab,com do RNC-      1-01-709741



chBio-NovasRL
R`T:.`',`tf:li\/os  y  F:q`jlprt  de  Labcimtorio  Clinico§  a  ;ndustriales

Pnducto / S€rvieto
(),)5() I 0

()('5t'  I  I

2J')J8()

I 4575+

2J()=04

2J()3J9

I 570q

()9+97(,

8206:`
82340

092 I 73

23t,7
15779

15781

157#3

1578J

I J6l)02

123890

116 I  78

I,,40 I 59

I  I 7043

3()4()

3J()()87

2158

I  16 I  36

I  17065

J8892
J88tyl

J8893
48804

2J0080

pi,Ac^ pE rRi  DOBLF`, cs-5cO

CALLE SANTIAGO NO. 203 GAICUE.
SANT.O  DOMINGO.  REP   DOM.
Tel:809-221-0013/809-221J)014
Interior sin cargos..1 J329-200-1845
lnfo@bionovard.com

R.N.C: 131354238

COTIZACI0N

Cant,
ZH[J[ANG  K1003

Ill,^c`^ pr` I Ri  siMriLi.: C-5(t()  /+i[,ji^NG  I; iooj

I.`180 ROJ0 Pl.AS'l.leo P^Q   50 UNDS (`,ACTIVADO
PIpl:TA I)E  I.:.S.R.  CS,I loo

i.ul3rT,\s p COAGULOMITRO R^yTO PAQ,t!OO
^s^ pi .^sTicA I.sTERii.  I `jL pRoi.AB pLw7i I
BOLSAS I)I., SANGRE  500C`C`   BYFC0 SC'-500

St\BORE^UD G LIICOSADO` 500 GRS BRITAT` lA
TUBo 2  7  ML .r'Azui. PLAST p;loo zHI``.IiAN(`,

TUBO 5Mi. T.'MORADA pLAs.rico pf loo ziiEjiANG
G.C.  AGAR  BASE, 500 GRS.  BRITANl^

Ai.BijMmj'ABoviNA22o,'oioMLGB

^NTl-A,B  loMl.  CYPRbss J03
ANll-B  loMl_, CYPRESS 402

AN ri-A IOMi, cypRr;ss ioi
Sol:R() COOMBS  I()ML C`YPRESS 405
'r uno  I 2  x 75   1)[` (`RIS'l ;\1,.  ` lNH)^[) /.i{E]iAN(I

TI Rll,1.A OR IN^  10SG A(`Cu-l`ELl, /\BT-llM-A..t3

Hl:.PA I I I.ls C  RApl I)A ^CC`U'1 ELL ^BT-lD I-+81 `

TUBO T^P^ ROJA PLAIN  7ML. CS/10(I  PL^S1` ZH[:I 1^

HEP^Tl l`ls a RAPIDO (I lBS^G) ^C`CuTtl.L
I.`Ac`TOR REUMAToiD[.`.  loo p GB

TiRILL^ pJiiRo.rEiNA ORINA (ROBF,RT)  AcCuTELi

PR()TF.INA C REACTIVA  loo TEST GB

H(`C: CASSETTE SUER,`Pl.AS,`ORINA ACCUTELL AB1

T`^LCEMIA  loo  P ARLINGTON  .

PTT. 4ML VIAL 13JOMEDICA DIAGN{ )S I-lcs

PT 4M L. VIAl. BloMF.DICA I)lAGN()S I.I(`S  HL,M-101.

cLORu Rc> c`Ai.(`io. 4Mi . BioM Er>icA Di^GNos'T`ic
CONTR()L  I ML . VIAL BloMEL)ll A I)I,`uNOSTlcs

)L.ntRETm(TRASNcsijL)c,i026i

Preparado por:

ZLIEJl^NG

RE

Pusio
i.46J.00
3.843.()()

175.0()

I ,6{)5 .()0

I.78(,.('0

7.00

187 .00

3.277.00

I.074.0(t

673.00

0`039.00

622.00
735.0()

J6J.()0

J64.()()

995 .01)

+.0()

7+6.()()

76.()0

673.0()

t5.0()
I .4 I i .()0

3C)6.00

I.356.00

39.00
{).039.00

579.00

385.00

334.00
_,02.('''

19.0()

Neto     ITBIS
4.464.00

3.8J2.00

J75.00

I .695.0('

I.786.00

7.00

187.()0

3.277.0()

I .07J.0('

673.00

9.029.00

(132.00

735.00

4(W.00

4('4.00
{)9S.0('

i.()()

7J(,.0()

7',.0()

(,73.00

55.cO

I .4 I 3 .00

396.00

I.356.00

39.00

9.0=9.('0

379.('')

385.00

334.00
.'0?1.00

I o.cO

I.607.OJ

2.()7J.68

4 I .040.0()

8.928.0('

I  I.526.0()

228.('()().0()

10,170.()0

13.5()2.()()

168 .00

56.loo.()()

6..554.00

53.700.00

I 61.5 20.0()

q,020.00

6.220.00

22.050.0(1

13.92().00

I.:.t)I().00

\J.92.i.|l(I

3J.I)()

.`,7.-`,0().()0

I.i.3(t').Ou

4.OJ8.0('

I  I.000.0()

8.J78.0()

I .188.0()

5J2JJ)0
58-50().00

36. I  I (,.0()

2=.740.''')

I-3JO().()()

8.0 I 6.()()

11.8()8.00

5.70().00

sub-'[ a(a' :
Descl'|.nto:
Sub-Sub.I.olal:
I IBIS:

Total:

t'2 I .086.U()

0.()()

9= I.f'8(1.00

Rl)S  58.930.I)2

RD$ 980,616.92
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r-l os f' I I A L

PRESIDENTE
ESTRELLA uREflA •.Aflo de  la  lnnovaci6n y la Competitividad..

Santiago,  Rep.  Dom.
02/06/2020

ACTA IH AD`]UD]CAC[OH

Per media de fa presents el Hospital Presidente Estrella Urefla, se
ccomplace en comunicaries  que recibimos luego de las invitaciones a
nuestros suplidores, para ofertar sus servicios, respecto a  24oTueosrooos
6MLOOHirml`fo.240TUBOsIIORADOsthvAcio4ili.soTUBOsAzu]uiEsiELvAcloi4
W   04 FALCEHIA . 04 lIEPATms 8 25p ifonLDFo. o4 IIEPATITTS C 25P `AfoIHao. en las

sieuientes ofertas.

SRL $270,315.04
BIomucLEm S I,01 7,122.8®
HREorEpr, sol $ 558,87S.co
CRUZ *Yth SET $ 1 S3,421.00
SUED a FARGrsA $ 78,221.80
UIJ $ tee,Zee.42
;      '   `   '                    . $980,®1®.92

Despuds  que  recibimos  estas  ofertas  por  correo  electr6nico  y  luego  de
analizar    las  diferentes  propuestas  hemos  elegido  y  se  ha  adjudicado  fa
compra de 2ro Tucos Ro,res 6m. con ADrmfu 24o TUBos HORAi)os JEN VActo Aili.
so TUBoS AZulnzs AI. VAcio 1 A NI.  o4 FAlmiilA . o4 ilEp*Trms 8 25P lfolil)Fo. o4
IIEphTrns c 25p ufoREo.

Elegimos al suplidor  ALALAHzjmESTmfaz  SRL  Par el monto de
$ 27o.315.ol lo cual fue elegido porque tiene mejor precio.

Avenida lmbert #50,  Gurabito Santiago de los caballeros

F     ,7r,     ```'.`frfic'P4I     '';


