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, GOBIERNO DE LA
REPUBLICA DOMINICANA

Direccion General

HACIENDA Contrataciones Publicas
SRSM-DAF-CM-2021-0019

Fecha de emision: 24/8/2021

Servicio Regional de Salud Metropolitano
ORDEN DE COMPRA

UNIDAD OPERATIVA DE COMPRAS Y CONTRATACIONES
No. Orden: SRSM-2021-00108
Descripcion: REACTVIOS E INSUMOS DE LABORATORIOS

Modalidad de compras: Compras Menores

Razon social: Ralansa, EIRL

RNC: 122021264
Nombre comercial: Ralansa, EIRL
Domicilio comercial: La Esperilla, 10137 -, REPUBLICA DOMINICANA

Teléfono: 809-530-5708

Datos Generales del Contrato

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

Monto total: 274,632.57

Moneda: DOP

FIRMA RESPONSABLE AUTDRIZADO
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Cantidad
requerida

Fecha
necesidad

12 PLACAS ESMERILADAS CALLE 37 ESQ.28, CRISTO REY AL LADO 50.00 2/9/2021
22X60 CAJA/72 UNIDAD DEL HOSPITAL INFANTIL SANTO 12:00:00 a.m.
SOCORRO
9 VDRL FRASCO 6ML CALLE 37 ESQ.28, CRISTO REY AL LADO 10.00 2/9/2021
DEL HOSPITAL INFANTIL SANTO 12:00:00 a.m.
SOCORRO
14 TUBOS TAPAS ROJA CALLE 37 ESQ.28, CRISTO REY AL LADO 20.00 2/9/2021
PAQ/100 UND DEL HOSPITAL INFANTIL SANTO 12:00:00 a.m.
SOCORRO
16 TIPS AMARILLO PAQ/100 CALLE 37 ESQ.28, CRISTO REY AL LADO 5.00 2/9/2021
UND DEL HOSPITAL INFANTIL SANTO 12:00:00 a.m.
SOCORRO
15 TUBOS TAPAS MORADA CALLE 37 ESQ.28, CRISTO REY AL LADO 20.00 2/9/2021
PAQ/100 UND DEL HOSPITAL INFANTIL SANTO 12:00:00 a.m.
SOCORRO
2 MEMBRANA CALLE 37 ESQ.28, CRISTO REY AL LADO 10.00 2/9/2021
TOXOPLASMOSIS CAJA/40 | DEL HOSPITAL INFANTIL SANTO 12:00:00 a.m.
UND SOCORRO
1 MEMBRANA HCG CAJA/40 CALLE 37 ESQ.28, CRISTO REY AL LADO 40.00 2/9/2021
UND DEL HOSPITAL INFANTIL SANTO 12:00:00 a.m.
SOCORRO
4 MEMBRANA PSA CAJA/40 | CALLE 37 ESQ.28, CRISTO REY AL LADO 10.00 2/9/2021
UND DEL HOSPITAL INFANTIL SANTO 12:00:00 a.m.
SOCORRO
8 MEMBRANA VDRL KIT 100 | CALLE 37 ESQ.28, CRISTO REY AL LADO 50.00 2/9/2021
PRUEBAS DEL HOSPITAL INFANTIL SANTO 12:00:00 a.m.
SOCORRO
7 FACTOR REUMATOIDE KIT | CALLE 37 ESQ.28, CRISTO REY AL LADO 30.00 2/9/2021
DEL HOSPITAL INFANTIL SANTO 12:00:00 a.m.
SOCORRO
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Imp 2 ITBIS Ofros Sub Total

Moneda
Orig

Precio

Unida Monceda 79 Impucstos

Item  Cadigo Descripeion Cantidad d Unit Orig DEScuento .\l(t;lll.i(:llil:l
B

Moneda
JITBIS
3 s/ITBIS

Orig

1 4111620 | MEMBRANA 40.00 CAl 1,145.00 45,800.00 : 45,800.00
5 HCG CAJA/40
UND
2 4111620 | MEMBRANA 10.00 CAJ 2,600.00 26,000.00 0.00 0.00 26,000.00
5 TOXOPLASM
OSIS CAJA/40
UND
4 4111620 | MEMBRANA 10.00 CAJ 2,300.00 23,000.00 0.00 0.00 23,000.00
5 PSA CAJA/40
UND
7 4111580 | FACTOR 30.00 UD 564.30 16,929.00 0.00 0.00 16,929.00
3 REUMATOIDE
KIT
8 4111620 | MEMBRANA 50.00 uD 2,485.00 124,250.00 0.00 0.00 124,250.00
5 VDRL KIT 100
PRUEBAS
9 4111581 | VDRL 10.00 UD 425.00 4,250.00 0.00 0.00 4,250.00
5 FRASCO 6ML
12 4112151 | PLACAS 50.00 ub 182.00 9,100.00 1,638.00 0.00 10,738.00
1 ESMERILADA
S 22X60
CAJA/T2
UNIDAD
14 4110410 | TUBOS 20.00 PAQ 550.00 11,000.00 0.00 0.00 11,000.00
) TAPAS ROJA
PAQ/100 UND
15 4110410 | TUBOS 20.00 PAQ 550.00 11,000.00 0.00 0.00 11,000.00
7 TAPAS
MORADA
PAQ/100 UND
16 4112170 | TIPS 5.00 PAQ 282.30 1,411.50 254.07 0.00 1,665.57
1 AMARILLO
PAQ/100 UND

Subtotal RDS 272,740.50
Total Descuentos RD$ 0.00
Total ITBIS RDS 1,892.07
Total Otros Impuestos RD$ 0.00
Total RDS - 274,632.57
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