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Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones
No. De Orden: HJPP-CCC-CD-2020-0001 NO. 01

Descripcidn:
Modalidad de
Compras: COMPRA DIRECTA 2/2/2020
Datos del
R e o
Razdn social:
RNC: 131-35423-8
Nombre Comercial: BIO-NOVA, S.R.L.
Domicilio Comercial:
Calle Santiago No,
203, Gazcue Santo
Domingo, Rep.Dom,
Teléfono: 829-221-0013
Datos Generales del Contrato
e,
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RDS
DETALLE
T3 S : TSR3 ey
i i R g
S W R ti . -
1 2051 MINOTON 20LT MICROS 45180 & UND 7,888.00 30,752.00
2 2053 CLEANER 1LT MICROS 45/80 7 UND 1,488.00 10,418.00
3 15781 ANTI-B 10ML CYPRESS 402 3 UND 959.00 2.877.00
4 15782 ANTL-A 10ML CYPRESS 401 3 UND 504.00 1.512.00
3 240254 HIV ELISA 96 TEST 4TA. GEN. VOXTUR 1 UND 9,225.00 9,225.00
6 el 1 juwo 8,118.00 8,118.00
Y v qumm 2 UND 7.995.00 7,985.00
8 240257 JANTI-A 10ML VOXTUR 5 UND 286.00 1,475.00
9 240258 ANTI-B 10ML VOXTUR § UND 285.00 1.475.00
10 240259 ANTI-D 10ML VOXTUR [] UND $90.00 2,950.00
il 240292 HBCAR ELISA 96 TEST (CORE)BIOGENE 2 UND 11,685.00 23,370.00
[DENGUE 1gGig GASETTE ACCUTELL
12 117066 ABTJDT.BSY 50 |UND 142.00 7.100.00
13 113617 ASO LATEX, 100TESTQ.C.A. GCA 982717 1 UND 2,893.00 266300
W
14 i T e — 1 Juwo 1,993.00 1.983.00
15 240120 HTLV 142 ELISA 98 TEST WANTAI 1 UND 15,375.00 18,375.00
16 2084 LEPTOSPIRA IGG/1GM ACCUTELL 50 UND 135.00 6,750.00
17 4590 TONO 1G6/16M ACCUTELL ABT-tA-52 50 UND 92.00 4,600.00
1 e T bbsbtssasess TP = 8,118.00 e 11800
19 2269 Fiete bor Envio Mercancia 5 UND 200.00 1,000.00
20 157778 ANTI D, 10ML CYPRESS 408 3 UND 780.00 234000
Total SATBIS
{ros pin
S o (Total P
/:i;\\ RE{"’G,; - ITBIS RDS
[ SABLES: 1,
f 8 " » ,.; \
(3 & <)
z P \ " .
[\ ey Iy = X okl 47
LIC. Mayelin ”a’ DR. ivanhoe Balbuena /&
ADNUNISTRADORA ¢ DIRECTOR- =
N " > Dsetuiny Caoee
. 3 rginst 1 - Expesients 8 Compran
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. No. DOCUMENTO
HIPP-CCC-CD-2020-0023

SO e ——

{

Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden: HJPP-2020-0023

Descripcion:
Modalidad de o\ 1opa DIRECTA
Compras; 25/1/2020
Datos del Proveedor
Razdn social: RNC: 130493154
Nombre Comerc AIR LIQUIDE
Domicilo
Comercial: Cf
JOSE
FRANCISCO
PENA GOMEZ
AV REFINERIA Teléfono: 809-594-8306
Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RDS
DETALLE
Ti Total
Unidad de PRECIO |ITBIS Total] Sub
item Cédigo Descripcion Medida ‘
UNIT. SATBIS orig Moneda Orig
VENTA DF FLEXIBLE EA $5,300.00 $15,900.00
Total S/ITBIS 15,800.00
RD$
Observacion:
Total
2.00
ITBIS RDS o
FIRMAS RESPONSABLES : Total RDS 18,762.00
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Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden: HJPP-2020-0045
Descripcidn:
Modalléadde  ompra DIRECTA
Compras: 25/1/2020
Datos del Proveedor
Razon soclal: RNC: 130493154
Nombre Comerc AIR LIQUIDE
Domiclio
Comercial: ¢/
JOSE
FRANCISCO
PENA GOMEZ
AV REFINERIA Teléfono: 809-594-8306
Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RD$
IDET ALLE
Unidad de PRECIO iTBIS Total Sub Total
item Cédigo Descripcion Cantidad Medid
UNIT. SATBIS Ori Moneda Orig
1 9 OXMED THERMO (180LTS) 1 DEW $18.185.75 $10,185.75
OX MED THERMO (180LTS) 1 DEW $21.544.63 $21.644.63
FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.00 $1,950.00
Total S/ITBIS 42.680.38
RDS '
Observacion: TOTAL GRAV 1,950.00
Total 351.00
ITBIS RD$
FIRMAS RESPONSABLES : Total RDS 43,031.38
i ™\
L £ {° L
LIC. Mayelin Ratte 9‘. Mnl'me
ADMINISTRADORA NRECT
Doy Goras
Jegow ¢ - Eqedente 30 Jor,

-opal - Agreger Deste.




Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones
No. De Orden:  HJPP-2020-0046

Descripcion:
Modalicadde .\ 1opa DIRECTA
Compras: 27/1/2020
Datos del Proveedor
Raz6n social: RNC: 130493154
Nombre Comerci AIR LIQUIDE
- Domicilio
Comercial: ¢/
JOSE
FRANCISCO
PENA GOMEZ
AV REFINERIA Teléfono: 809-594-8306
Datos Generales de! Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RDS
DETALLE
Unidad de PRECIO ITBIS Total Sub Total
Item Cédigo Descripcioén Cantidad ll“ fick
UNIT. 8ATBIS - Moneda Orig
Orig
1 1 OX. MED.THERMO (180LTS) 1 DEW $21,544.63] $861,178 52
OX MED.THERMO (160LTS) 1 DEW $19,185.76 $18,185.75
FLETE POR VIAJE 1 EA $1,850.00 $1,850.00
Tokal /TR 107,314.27
RDS
Observacion:
Tetal 35100
ITBIS RDS
FIRMAS RESPONSABLES : Total RDS 107,665.27
A
—4 L ple pe
NG 5 W R e’
LIC. Mayelin Ratte \ Dsﬂvmhoe Ibuena
ADMINISTRADORA " DiRecT
. -

Orgne 1 - Eapedeme de Somp
Copal ~ Agregar “estng



Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden: HJPP-2020-0048
Descripcion:

Modalidad de COMPRA DIRECTA
Compras:

Datos del Proveedor

Razdn social: RNC: 130493154
Nombre Comerc AIR LIQUIDE

Domicilio

Comercial: €/

JOSE

FRANCISCO

PENA GOMEZ

AV REFINERIA Teléfono: 809-504-83306
Datos Generales del Contrato

Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO

Total: RDS
DETALLE

28/1/2020

Unided de | PRECIO | ITBIS Total

Sub Total

item Codigo Descripcién Cantidad Medida o "%'

Moneda QOrig

OX.MED THERMO (180LTS) 2 DEW $21.544.63

$21,544.63

FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.00

$1,950.00

Total S/ITBIS
RD$

23,494.63

Observacion: Total

ITBIS RDS

351.00

FIRMAS RESPONSABLES : Total RD$

33,845.63

Disinkucidn v Cones
Ungoal 1 - Expesente da Comp

Sepa’ - Agage Deetey




Orden de Compra

HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden:  HJPP-2020-0050

Descripcion;

Modalidad de

COMPRA DIRECTA

Compras;
Datos del Proveedor

Razén social:

Nombre Comerci AIR LIQUIDE
DRomicilio

Comercial: ¢/

JOSE

FRANCISCO

PENA GOMEZ

AV REFINERIA

Datos Generales del Contrato

Anticipo: 0%

Total: RDS
DETALLE

S e

Mocalidad ce pago:

CREDITC

RNC: 130493154

Teléfono: 809-594-8306

31/1/2020

tem | Codigo

Descripcion

CO,QXIGENC MEDICC 90 P3

Unidad de

PRECIO

ITBIS Total

Sub Total

IT. SATBIS
- orig_

Moneda Orig

Cvi

$357.61

$1,788.05

{Observacion:

Total S/ITBIS
RDS

1,788.05

Total

ITBIS RDS

FIRMAS RESPONSABLES :

’ > s
fhe
o ]

LIC. Mayelin Rotte
ADMINIS

[rotal RDS

1,788.05

Orgnm * — bxoedente de Zomn
Copmat - Agregar Destos



Orden de Compra

HIPP-CCC-CD-2020-0024

HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

No. De Orden HJPP-2020 -0024 NO.

Modalidad
de Compras:

COMPRA DIRECTA

Datos del Proveedor

Razdn social:

Nombre Comi AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL
Domicilio: CALLE J, FRAN. PENA GOMEZ CARRET. SANCHEZ HAINA REP.DOM.
Comercial:  AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

13/02/2026

RNC: 130-493154

Teléfono: 809-596-7618

29

S~

Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RDS
DETALLE
PRECIO [ITBIS Total| Sub Total
Medida}
item Cédigo Descripcion Cantidad {Unidad de T3 - romed
SNTBIS Orig Orig |
1 2y - o e DERRR. 2 DEW $21,544.63 $43,089.26
2 20181 |FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.00 $1,950.00
Total S/ITBIS 45,039.26
. ; RDS
Observacion
Total 351.00
ITBIS RDS
FIRMAS RESPONSABLES Total RDS 45,390.26
’ ] Add v 1 4 B
i . & B ¥ oo
Tic. Mayelin Rotte DR. mmﬁam&m
ADMINISTRADORA -
Lstrouon 3 Copes

Segnes 1 - Expedente de Compras

Copent — Agrager Destna

<7 mmm

w———uam



Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden HJPP-2020 -0026 NO.
Descripcion: OXIGENO

Modalidad 6 1ppa DIRECTA

de Compras:

Datos del Proveedor

Razdn social:

Nombre Com« AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL

Domicilio: CALLE J. FRAN. PENA GOMEZ CARRET. SANCHEZ HAINA REP.DOM.
Comercial:  AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL

RNC: 1-30-493154

Teléfono: 809-596-7618

02/02/2020

Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RD$
DETALLE
PRECIO [ITBIS Totai! Sub Total
ltem i Cantidad [Unidad de Medida} s
o 1. e UNIT, | Woneda | Wioneda
SNTBIS Orig Orig |
1 i [ T 4 DEW $21,544.63 $86,178.52
2 20181 |FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.00 $1,950.00
Total S/ITBIS ——
e |rD3 X
Observacion: Total e
ITBIS RDS
FIRMAS RESPONSABLES : Total RDS. ‘ 88,479.52
LIC. Mayelin Rotte < DR. vanhoe Balbuena
ADMINISTRADORA DIRECTOR
Ssicbecdn y Comes

YA

Ongnai 1 - Expediente de Compras
Copat - Agregar Destng

. Wireccion Gemarni
) CONTRATACIONE
7 PEBLICAS
Toane@mrguein par s 18 wdon0



No. De Orden HJPPR.2029 0027 No.
Descripcion:  OXIGEND

Modalidad
de Compras: COMPRA DIRECTA

0027

Po. documento
Orden de Comprs
HIPP-CCC-CD.2020-0027
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA e S el
Unidad Operativa gg Compras y Contrataciones
04/02/2020

Datos de} Proveedor

Razén social:
Nombre Com AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL

RNC: 1-30-493154

Domicilio: CALLE J. FRaN. PERA GOMEZ CARRET. SANCHEZ HAINA REP.DOM.

Comercial:  AIR LIQUIDE DOMINICANA SR Teléfono: 809-596-7618
Datos Generales de| Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RDS
DETALLE
PRECIO [ITBIS Total| Sub Total
Item Codigo Descripcién Cantidad {Unidad de Medidaj- R .
SATBIS Odg | orig |
1 g [ T e 2 DEW $19,185.75 $38,371.50
L
138 {0 MED. THERWMO 180 DEW $21,544.63 $43,089.26
LTS
3 20181  |FLETE POR VIAJE EA $1,950.00 $1,950.00
Total S/ITBIS 83,410.76
RDS
o W Total 351.00
ITBIS RDS
Total RD$ 83,761.76
FIRMAS RESPONSABLES :
g
1L
{ ) $ . LA
§, T i DR. fvanhog Balbuena
LIC. Mayelin Rotte s A
ADMINISTRADORA
Orgmai 1 - Expodiente de Compras
Copat - Agreger Sestne
. BrmTrigal banara:
CONTRATAGIDNES
<7>"_“_.mz....,_

LHLA3



Orden de Compra HJPP-CCC-CD-2020-0037
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden HJPP-2020 -0037 NO.
Descripcion: OXIGENO

Modalidad 00 1pRa DIRECTA

de Compras:

Datos del Proveedor

Razén social: RNC: 1-30-493154
Nombre Com: AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL

Domicilio : CALLE J. FRAN. PENA GOMEZ CARRET. SANCHEZ HAINA REP.DOM.

08/02/2020

Comercial: AR LIQUIDE DOMINICANA SRL Teléfono: 809-596-7618
Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RD$
DETALLE
PRECIO |ITBIS Total] Sub Total
Item Codigo Descripcién Cantidad {Unidad de Medida}: T r :
1 I - atenden 1 DEW $19,185.75 $19,185.75
2 ) e re 2 DEW $21,544.63 $43,089.26
20181 |FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.00 | $1,950.00
Total S/ITBIS ——
N e RDS
|Observacion:
Total 351.00
ITBIS RD$
FIRMAS RESPONSABLES : [Tt BDSC iy 64,576.01

(X/

R AL - 1 A
LiC. Mayefin Rotte | . DR. vanhbe Balbuena
ADMINISTRADORA \<  DmEcror

\%
\
Ay

o -

v

N\ V4

N7 . -
- ol ey Copag

T — Orges *  Ewpatente de Compras

s e - Agregar Testr
® F T ntind
7 PURLICAS

Irdangartid b RAD 63 R T



Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden HJPP-2020 -0039 NO.
Descripcién: OXIGENGC

Modalidad ¢ \1ora DIRECTA
de Compras:

Datos del Proveedor

Razén social:

Nombre Com¢ AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL

Domicilio : CALLE J. FRAN. PENA GOMEZ CARRET. SANCHEZ HAINA REP.DOM.
Comercial:  AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL

HJPP-CCC-CD-2020-0039 |

18/01/2020

RNC: 1-30-493154

Teléfono: 809-596-7618

Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RDS
lDET ALLE
Lh‘ PRECIO |ITBIS Total] Sub Total
ftem Cédigo Descripcién Cantidad idad de Medida TR l r
SATBIS Orig Orig |
1 . R ——— 2 DEW $19,185.75 $38,371.50
138 L0;(5. MED. THERMO 180 1 DEW $21,544.63 $21,544.63
3 20181 |FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.00 $1,950.00
[Total S/ITBIS 61,866.13
RDS
Observacion:
Total 351.00
ITBIS RDS
FIRMAS RESPONSABLES : Total RDS 62,217.13
—~—” y
™~ 5 LJ“"." '1‘.’ ol
LIC. Mayelin Rotte e DR. lvanhoe Balbuena
ADMINISTRADORA DIRECTOR
Leatrbendn ¥ Copas
Cngna: * - Expadante on Somoras
Copat - Agregae Destno
& e zean Lomeral
CONTRATACIONES
c7 ) PUBLCRE
A
%
A



Orden de Compra ; HIPP-CCC-CD-2020-0043
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden HJPP-2020 -0043 NO.
Descripcion: OXIGENO

Modalidad

de Compras:

Datos del Proveedor

Razdn social: RNC: 1-30-493154
Nombre Com¢ AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL

Domicilio : CALLE J. FRAN, PENA GOMEZ CARRET. SANCHEZ HAINA REP.DOM.

COMPRA DIRECTA
14/01/2020

Comercial: AR LIQUIDE DOMINICANA SRL Teléfono: 809-596-7618
Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RD$
DETALLE
PRECIO |ITBIS Total} Sub Total
ttem Cédigo Descripcion Cantidad |Unidad de Medida}. T | |
SATBIS Orig_ Orig |
1 m [ ST 1 DEW $19,185.75 $19,185.75
O o S TS D 4 DEW $21,644.63 $86,178.52
3 20181 |FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.00 $1,950.00
Total S/ITBIS S
RD$
Observacion:
Total 351.00
|iITBis RDS
FIRMAS RESPONSABLES : [Total RDS 107,665.27
\e
L~
i ey
F N\ \ L v Vs
LiC. Mayelin Rotte 7 DR. ivanhbe Balbuena
ADMINISTRADORA ) DIiRECTOR
Rlobon ¥ Copas

Orgpna 1 ~ Expattiente de Compras

Copat - Agreger Destno

G s
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Orden de Compra i

No. EXPEDIENTE

i

HIPP-CCC-CD-2020-0044 |

HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA
Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No.DeOrden HJPP-2020 -0044 NO.
Descripcion: OXIGENO

Modalidad

o o COMPRA DIRECTA
e 20/01/2020
Datos del Proveedor
Razén social: RNC: 1-30-493154
Nombre Com: AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL
Domicilio : CALLE J. FRAN. PENA GOMEZ CARRET. SANCHEZ HAINA REP.DOM.
Comercial: AR LIQUIDE DOMINICANA SRL Teléfono: 809-596-7618
Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RD$
DETALLE
PRECIO |ITBIS Total] Sub Total
item Caodi Cantidad [Unidad de Medida}
g0 Soncipalin UNIT, | Woneda | Moneda
SATBIS Orig Orig |
1 8 T T . 2 DEW $19,185.75 $38,371.50
R I 4 DEW $21,544.63 $86,178.52
3 20181 |FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.00 $1,850.00
Total S/ITBIS 126,500.02
RDS
Observacién: Total
351.00
ITBIS RD$
FIRMAS RESPONSABLES : Total RDS w
Il ea? L F /Y LS
LIC. Mayelin Rotte DR. Balbuea
ADMINISTRADORA DIR

Darecen y Copes

Omgs 1 - Expesents de Compras

e 15



Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden:  HJPP-2020-0045
Descripcion:
Modaiidad ée .\ 1pra DIRECTA
Compras: 25/1/2020
Datos del Proveedor
Razon soclal: RNC: 130493154
Nombre Comerc AIR LIQUIDE
Domiciio
Comercial: Cf
JOSE -
FRANCISCO
PENA GOMEZ
AV REFINERIA Teléfono; B09-584-8306
Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RDS
[oerace
; Unidad de PRECIO ITBIS Total Sub Total
item Cédigo Descripcion Cantidad Medid
UNIT. SATBIS mm‘gu"'“ Moneda Orig
1 1 OX.MED.THERMO (180LTS) 1 DEW $19,185.75 $19,185.75
OX.MED THERMO (180LTS) 1 DEW $21,544.83 $21,644.63
FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.00 $1,950.00
Total S/ITBIS 42,680.38
RDS
Observacion: TOTAL GRAV 1,950.00
Mt 35100
ITBIS RDS
FIRMAS RESPONSABLES : [rotal RDS 43,031.38
- EAL" v l t’ "
LIC. Mayelin Rotte 7’( hranhoc
ADMINISTRADORA D"RECT
Dratninc ¥ G0

Tegad * - Bapederte o0

sepal - Agregar Destrs




Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden:  HJPP-2020-0046
Descripcion:
Modalicad de o\ 1pRA DIRECTA
Compras: 27/1/2020
Datos del Proveedor
Razdn social: RNC: 130493154
Nombre Comerci AIR LIQUIDE
Domicilio
Comercial: Cf
JOSE
FRANCISCO
PERA GOMEZ
AV REFINERIA Teléfono: 809-594-8306
Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0% Modalidac de pago: CREDITO
Total: RDS
DETALLE
Unidad de PRECIO | ITBIS Total Sub Total
ltem Codigo Descripcién Cantidad Medid
UNIT. SATBIS ori Moneda Orig
1 1 OX MED THERMO (180LTS) DEW $21,544.63] $861,178 52
IOX MED. THERMO (160LTS) 1 DEW $19,185.75 $19,185.75
FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.00 $1,950.00
Total S/ITBIS 107.314.27
RDS )
Qbservacion:
Total 351.00
ITBIS RDS
FIRMAS RESPONSABLES : Total RDS 107,665.27
A
N ,
. Pt / ; Y% 2
¢ NG {-} 7 € ¢ 7 ¢
LIC. Mayelin Ratte onanm lbuena
ADMINISTRADORA DIRECT!
Dotrhucer y Cones

Orignel 1 ~ Expedionte de Somp
Copst - Agregar Destng




No. De Orden  HJPP-2020
Descripcion: OXIGENO

Modalidad

Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JuAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

-0047 No.

rp— COMPRA DIRECTA

Datos del Proveedor

Razon social:

Nombre Com: AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL

Domicilio : CALLE J. FRAN, PENA GOM

Comercial:  AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL
Datos Generales del Contrato

EZ CARRET, SANCHEZ HAINA REP.DOM.

HJPP~CCC—CD~2020-OO47

11/01/2020

RNC: 1-30-493154

Teléfono: 809-596-7618

Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RD$
DETALLE
PRECIO |ITBIS Total| Sub Total
item Cédigo Descripcién Cantidad [Unidad de Medida} 3 Moned
Moneda Orig
SATBIS Org
OX. MED THERMO 180 5 DEW $21,544.63 $107,723.15
A T 1,950.00 $1,950.00
2 20181  |FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.
Total S/ITBIS 109,673.15
RDS
Observacion: Total 351.00
ITBIS RD$
o Total RD3 ANty
FIRMAS RESPONSABLES :
™
\ ek y " it e O
A S Clad DR. vanhoe Balbuena
UC. Mayefin Rotte | DIRECTOR
ADMINISTRADORA
Uestrb.oor ¢ Copan

Orgioat 1 - Expements ge Co
Copia’ ~ Agrager Destins

GOEE

e
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Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden: HJPP-2020-0048

Descripcion:
Modalidad de : ‘
— COMPRA DIRECTA e
Datos del Proveedor
Razon social: RNC: 130493154
Nembre Comerc AIR LIQUIDE
Domicilio
Comercial: €/
JOSE
FRANCISCO
PENA GOMEZ
AV REFINERIA Teléfono: 809-594-8306
Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RDS
DETALLE
Unidad de PRECIO (ITBIS Total] Sub Total
ltem Cédigo Descripcion Cantidad Medida re—
UNIT. SATBIS orig_ Moneda Orig
OX.MED THERMO (180LTS) 2 DEW $21.544 83 $21,544.63
FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.00 $1,950.00
|
|
Total S/ITBIS 23,494.63
RDS
Observacion:
Total 351.00
ITBIS RD$
IRMAS RESPONSABLES : Total RDS$ 23,845.63
? 1~" 7
4 4 } y ’c P u b i} % L_
LIC. Mayelin Rotte /) Ivanhoe na
ADMINISTRADORA \ DIRECFOR
; Dunbucin v Canes
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Orden de Compra i HIPP-CCC-CD-2020-0049
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No.DeOrden HJPP-2020 -0048 NO.
Descripcion: OXIGENO

Modalidad  o5pipRA DIRECTA
de Compras:

Datos del Proveedor

Razén social: RNC: 1-30-453154
Nombre Comd« AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL

Domicilio :  CALLE J. FRAN. PENA GOMEZ CARRET. SANCHEZ HAINA REP.DOM.

Comercial:  AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL Teléfono: 809-596-7618

Datos Generales del Contrato

17/01/2020

Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RDS$
DETALLE
PRECIO [ITBIS Total] Sub Total
‘ f {un ! -
item Caodigo Dascripcion Cantidad {Unidad de Medida ONIT
SATBIS Orig Orig |
1 @i BRI e 3 DEW $21,544.63 $64,633.89
2 20181 |FLETE POR VIAJE 1 EA $1,950.00 $1,950.00
Total S/ITBIS 66,583.89
Ob: 6 RDP
servacion:
Total 351.00
ITBIS RDS
FIRMAS RESPONSABLES : Total RDS 66,934.89
~\‘\‘ s .\ s, : "'; —, i 7 /n(‘r =N
LIC. Mayelin Rotte ' " JDR. lvanhoe Balbuena
ADMINISTRADORA DIRECFOR
e
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Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden:  HJPP-2020-0050
Descripcién:

Modalidad de COMPRA DIRECTA
Compras: 31/1/2020

Datos del Proveedor

Razon social: RNC: 130493154
Nombre Comerci AIR LIQUIDE

Domicilio

Comercial: ¢/

JOSE

FRANCISCO

PENA GOMEZ E

AV REFINERIA Teléfono: 809-594-8306

Datos Generales del Contrato

= wxT

Anticipo: 0% Mocalidad de pago: CREDITO

Total: RDS
DETALLE

Unidad de PRECIO |ITBIS Total| Sub Total

item Cédigo Descripcién Cantidad

CO,OXIGEND MEDICC 90 P3 5 CvL $357.61 $1,788.05

Total S/ITBIS 1.788.05
RD$

Total
78IS RDS

FIRMAS_RESPONSABLES : [rotal RDS 1,788.05

Observacién:

WA T
i
ADMINIS
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SIAN PABLC Prea

Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Ummwmmycmm

No, De Orden:
Descripcion:
Modalidad de

Compras;
Datos del Proveedor

HJPP-CCC-CD-2020-0087

COMPRA DIRECTA

Razén social:
Nombre Comercial:  AIR LIQUIDE DOMINICANA, S.A.S.

Domicllic Comercial:
C/lose Francisco
Pefia Gomez, Av,
Refineria, Santo
Domingo, Rep.Dom.

Datas Generales del Contrato

Anticipo: 0%

Total: RD$
DETALLE

1 A1305330  |OXIGENO MEDICO, 180 LTS

SRV SITAL D A
A/

CREDITO

UND

21,544.83

20/1/2020

RNC: 130-49315-4

Tel: 809-594-8306

43,006.26

2 X0010384  [FLETE POR VIAJE

UND

1,950.00

1.950.00

$45,039.

-
- : ,} ADMINISTR
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RGO MESIONAL DF SALUD

Orden de Compra b
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden: HJPP.CCC-CD-2020-0174
Descripcion:

Modalidad de Compras:

Datos del Proveedor
Razdn social:
Nombre Comercial: AR LIQUIDE

’

Domicilio Comercial:
C/iose Francisco Pefia
Gomez, Av, Refineria,
Santo Domingo,
Rep.Dom.

Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO

RNC: 130-49315-4

809-594-8306

i A31305930 [OXIGENO MEDICO, 180 LTS 2 43,089.26
UND 21,544.63
2 A1305911 |OXIGENO MEDICO, 160LTS 1 19,185.75
UND 19,185.75
3 X0010384 |FLETE POR VIAJE 1 UND 1,550.00 1,950.00
{Observacién:




HIPP-CCC-CD-2020-0366

Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN

Unidad Operativa de Compras y

No. De Orden HJPP-2020 -0366 NO.

Descripcion: GASOIL
Modalidad 0y 1pRA DIRECTA
de Compras:
27/01/2020
Datos del Proveedor
Razén social: RNC: 1-30-52013-5
Nombre Com¢ AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL
Domicilio : CALLE J. FRAN. PENA GOMEZ CARRET. SANCHEZ HAINA REP.DOM.
Comercial:  AIR LIQUIDE DOMINICANA SRL Teléfono: 809-530-4922
Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO
Total: RDS$
lDETALLE
PRE ‘ i
Descripcié Unidad de CIO |ITBIS Total] Sub Tota
Item Cédigo Cantidad -
n Medida UNIT. Moneda - ja Ori
S/TBIS Orig
1 GASOIL 500 UND $180.60 $90,300.00
Total S/ITBIS 90,300.00
2 RDS
Observacion: " ]
ITBIS RDS
FIRMAS RESPONSABLES : Total RDS 90,300.00
e ;," ‘€1
Ifg\; i . Voo .__*
DR, vanhoe a )
{f DIRECTOR
; Disiribucide v Capine
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Orden de Compra VALDENSA
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA
Unidad Operativa de Compras y Contrataciones
No. De Orden: HJPP-CCC-CD-2020-0166
Descripcion:
Modalidad de
Compras:
Datos del Proveedor
Razén social:

Nombre Comercial: AIRLIQUIDE

Domicilio Comercial:
C/lose Francisco
Pefia Gomez, Av,
Refineria, Santo
Domingo, Rep.Dom.

Datos Generales del Contrato

Anticipo: 0%

Modalidad de pago:

|OXIGENO MEDICO, 180 LTS _

CREDITO

HRIP 2020-0166

RNC: 13049315?.

OBIOHZOZB

809-594-8?6

A1305911

|OXIGENO MEDICO, 160 LTS

3 X0010384

|FLETE POR VIAJE
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Orden de Compra
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones 09/01/202p

No. De Orden: HJPP-CCC-CD-2020-0173
Descripeién:

Modalidad de
Compras:
Datos del Proveedor

Razon social: RNC: 130-49315§4
Nombre Comercial: AIR LIQUIDE

Domicilio Comercial:

C/Jose Francisco

Pefia Gomez, Av,

Refineria, Santo

Domingo, Rep.Dom.
803-594-8306

Anticipo: 0% Modalidad de pago: CREDITO

AL OXIGENO MEDICO, 180 LTS
A1305911  |OXIGENO MEDICO, 180 LTS i
X0010384  |FLETE POR VIAJE 1 UND 1,950.00 1,950.00
|
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No. De Orden:
Descripcién:

Modalidad de Compras:

Datos del Proveedor

MRCI0 MG, BF

Orden de Compra PR
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones
HJIPP-GCC-GD-2020-0174

Razdn social:
Nombre Comercial:

Domicilio Comercial:
C/lose Francisco Pefia
Gomez, Av, Refineria,
Santo Domingo,

AIR LIQUIDE

Modalidad de pago:

CREDITO

RNC:

130493150

1 A1305930 |OXIGENO MEDICO, 180 LTS 2 43,089.26
UND 21,544.63
A1305911 |OXIGENO MEDICO, 160 LTS 1 19,185.75
k . = UND 19,185.75, i
3 X0010384 |FLETE POR VIAJE 1 UND 1,950.00 1,950.00
]
Total S/ITBIS RDS $64,225.01/
|Observacion: Total 351.00
JITBIS RDS
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SO0 MECIONAL DE SALID

Orden de Compra VALDESIA
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones

No. De Orden: HJPP-CCC-CD-2020-0339 NO. 01

Descripcion:

Modalidad de

Compras:

Datos del Proveedor

Razén social:

Nombre Comercial: ROJAS & SERRANO

COMPRA DIRECTA

RNC: 131-59958-3

Daomicilio Comercial:
calle Jose Francisco
Pefia Gomez No. 9,
Brisas Del Mar, Sante
Domingo, Rep. Dom.

Teléfono: 809-957-0402

Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0%
Total: RD$

IDET ALLE

Modalidad de pago: CREDITO

20/1/2020

Total S/ITBIS
{RDS

14,280.00

Total
ITBIS RD$

2,570.40

ITotal RDS

16,850.40
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