
V LDESIA 
A • 1 •t 

r~,.,. De Orden. 
Des.:roclón: 

MOrialldadde 
COMPRA DIRECTA 

140:nore ( C!'nC•c·al· AIR LIQUIDE DOMINICANA, S.A..S. 

Domic:1•0 Co1rerc1a,: 
C/Jose Francisco 
Peftit Gomez, AY, 
Reflnerla, Santo 
Oomlngn P""·º""' 
O.\to• Gt'leralu del <.<>ntrato =--= . ._. , 
Total: RO$ 

011lr1 d,• < nmp: :1 
HOSPITAL RfGIO, AL ,IUJ\ 4\81 O PINA 

Unidad Operativa de Compra~ ,¡ Coritr~taclones 

HJPP-CCC-C0-2020-0035 NO. 01 
• 

01 

No. D0roMENTO ~---- 
'-------·----- 

02/6/2020 

RNC: 13C•49315-,1 

DETALLE 

Unidad de PPU!CIO ITBl8Tatal 8ut Tota '*' Código De1Jcrlpc!ón Cantidad 
Modlda Mone, UNJT. 8/ITBIS Moneda Orlg 1 Al305930 OXIGENO MEDICO 1 qo L TS 

1 2 I!., e 21 544.63 43,~a 
-- t.___ 2 A130S911 OXIGENO MEDICO, 180 L TS 2 ·l,~ o 19,185.75 ' 39 ,7 . 3 XOOW384 FLETE POR VIAJE 1 ·:.;·.o 1.950.00 

1 - 1 -- 1 - Total S/ITBIS 
S83,4i . RO$ Observación: 

Total 
15 ,r¡,~ ¡: r-~ '- - - ~'PMAS RES?O~~ABLES 

~.:>h 't'S r f>83,7E 

LIC. Mayelln Rotte •11, 
ADMINISTRADORÁ 

...... 
. ...... , . ,. .... 

• 'l 

., 



No. De Orden: 
Descripción : 

Modalidad de 
Compras: 
Datos del Provetdo, 

COMPRA DIRECTA 

Orden de Compra 
HOSPITAL REGIONAi.JUAN PAB&.O PINA 

Unidad Operativa de Compru y Contratacionea 

Raz6n50Cial: 
Hombre Comercial: IMPIIESOS CiARAIITo. 
Domicilio 
Conwcial:Calle 
Mella, NO. 9, 5an 
Cristoba l, llep.Dom, 

Anticipo: "" 

Total: RO$ 
Modalidad de PICO: 

Ol6/5/2mo 

RNC: 402-2562320-2 

catorro 
DeTAUE 

Unidad de PRECIO ITBIS Total IUIJTotal 
bm Cddlgo DNcrlpclon Cantidad 

Medida Moneda Moneda UNIT.SIITBIS 
Orlg Orlg 

1 
lt!CUMIOa 411 ftllt OI PMillNA) 500 UNO 35 17,500.00 

2 
ltlCliTA11109 SQ(1/I DI~ 200 UNO ao 10.000.00 3 IU!Cn~ 1111 (1lll DE l'MillNA)DE 

100 UNO ao a.000.00 
UlaORATOIIIO 

4 
IIEC!TMI091Xt 1111 DI! PANIAJ DI! C1U111CA1 100 UNO 111 8,000.00 5 -.--1111,,11 .. l'-..¡ 111! 

100 UNO ao t,000.00 
!!l!WW.N 

TotillS/111115 
$57,500.00 RDS 

~: 

TCQI 
ITBISRD$ 10,350.00 

-~ 

!Total RD$ 
PUUWQ..GSPOftSAII.Es: 

~ ., .. 

7 Y9eet 
~, ............ C'Nli!NI, __ ...,.._ 
~:---. 



Orden de Compra 
HO!ipital Regiorial luan Pablo Pina 

Unidad Operativa de c:ompras y Contrataciones 

NO. DE ORDEN: HJPP-2020-0C:'97 

DESCRIPCION: MA .. ERIAl DE LI "1PIEZA 
FECHA: 15/5/ZOZO 
MODALIDAD DE COMPRA: DIRECTA 

DATOS DEL PROVEEDOR 
RAZON SOCIAL: CLEAN COOL 
D0MIOLI0: Calle Tuntl Cacere! No. 116 Villa Consuelo D.N., Rep.Dom, 
COMERCIAL: CLEA'J COOL 

1 
No. EXPEDIENTE 

HRJPP-CCC-CD-2020-0097 

No. DOCUMENTO 
11 

RNC: 430-09418-8 
TELEFONO: 809-538-8015 

Anticipo: 0% 

UNIDAD DE ITBIS EM CODIGO DESCRIPCION CANTIDAD MEDIDA UNT. 5/ITBIS TOTAL SUB TOTAL ~BANTOOJ JABON .t,NTIBACTER Al 30 GAlON 300.00 9,000.00 1 PPT001 PAPEL DALLA 20 FARDO 1,250.00 25,000.00 1 ACOOl DETERG.:NTE SUPER RAY, ACE 3 SACO 900.00 2,700.00 
. 

. 

. 

. 

. 

. 

. 
- 
. 
. 
. 
. 
. . 

'( ~ - -. . , ¡, . 
- ' , - - .- ·.,.;-, ~~· 

- V;. . " ? - - H.\'.\' - 
V ' ~ . .. - 

- 
Total S/ITBIS RD 36,700.00 

~=--- Total ITBIS 6,606.00 
1,.f...\.Ji-\.. ~--: ~, ¡,v)'~ Total RO$ &;3_0(;Jj~i-$ ·, ,......... 't ~. . ' e/§!,~. . v•, f; • ~ 

~N~ .E..' ' u-~ 
. ( . 

uco~jAA • ~ 

~·. ~~-· 1 Admi~lst I • ' ., , 'iJ 1 
' "' a:, <f. ·~, • . )> .· '.~,),,1,N1srt?qc,0N o \ % :1· .. , . ,... 

\ d. " l\ • ~ _.,.,, l> 
.~ hi, 

Modalidad de Transferencia Credlto 
Pago· 



No. De Orden: 
Descripción: 

Modalidad de 
Compras: 
Datosdel.,,__ 

Orden de Compra 
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABLO PINA 

Unidad Operativa de Compras y Contrataciones 

HJPP.CCC.CD-2020-0282 NO. 01 

HRJPP-CCC-C0-2020--0282 

COMPRA DIRECTA 

Razón social: 
Nombre Comercial: 
Domicilio Comercial: 
cEdlf, La Trinitaria, 
Apta. A 14, Res. 
Jardines der la 
Isabela, Sto. oto.. 
,,.p.Dom. 

Datos Generalas del Contrato 

11/5/2020 

DIESEL SlRVIS RNC: 130-52013-S 

Teléfono: 809-537-4582 

Anticipo: °" 
Tot.al: RO$ 

Modaldad de paco: CRlorro 

DETALLE 

Utlidlddl PRICIO l'FBlaTOlill 8UbTDllt .. C4'clgo DNcrtpc:iOt. Cantldtld ..... .... ~ UNIT.8ft1111 
0l'ln llonlda Ortg 

... 
l GASOIL 500 UN) 108.90 54.-450.00 

Total S/ITBIS 
54,450.00 RO$ Obsarvadón: 

Total 
ITBISRD$ FIRMAS ll 
ITotat RO$ . -- .. _.;: ...... _ -- -- 

EMIMMn ''4111 °""""''·-·­ ---- 



• 111""-W 
Ordea de Compra VALDEslA 

HOSPITAL REGIONAL JUAN PABlO PINA 

HRJPP-CCC-C0-2020-0328 

No. De Orden: 
Descrlpclón: 

Modalidad de 
Comp~s: 
Datos del PravNdor 

Unidad OPtlmlva de Compru y Contnitacfonet 
HJPP-CCC-CD-2020-0328 NO. 01 

COMPRA DIRECTA 

Razón SOclal: 
Nombre Comercial: 

Domldllo Comeráal: 
calla Av. Tlradentas 
74, !nsanche La F-. 
Sto. l>&o,, Rq.Dom. 

27/5/2020 

BIONUCLEAA RNC: 101-07058-7 

Tel!Hono: 809-686-2252 

Moclalldad de f)alO: CRÉDITO 

211037 Sl.000 AOAR BASE IOO G BD 1 UN> 4,761.00 4,7!1.00 
2 2114311 IIUELLER HINT0N AGAR 

UNO 3,864.00 3,lle.t.00 IOOGID 1 
3 211,407 IIANITOL SAL T AGAR 500 G 

UNO 2,208.00 2,208.00 BD 1 
4 211027 BIGGY (NYCKERsON ) 500G 

UNO 6,210.00 11,210.00 BD 1 
5 211215 EOSIN IIETHYLENE BLUE UN) 5,865.00 5,8115.00 SOOGID 1 e 231299 G!NTAMICINA 10 mcg V/60 z UNO 241.50 "83.00 7 2311597 AMIKACIN 30MCG Vl&O B0 2 UNO 2511.75 517.50 e 231ee2 AZll'ltOMIC INA 1SMCG V/90 2 UNO 276.00 652.00 ll 212218 CLED AGAR 100G SO 1 UNO 7,590.00 7,S0.00 10 2318MI CIPROFLOXACIN VISO llO z UNO 266.110 533.eo 11 231755 F08FOIIICIN F08-200MC G 

UNO 278.00 562.00 V/W z 
12 2316111 AIIOXICILLIH+ACIIJO 

UNO 2~.7:i :117.:kl a.AWLANICO V/tO 1!1D z 
13 231284 AllfllCILIN VttO llltL z UNO 204.00 406.00 231321 PENICII.JH 10U V/IO 1181. 2 UNO 234.150 411e.20 15 231835 CEl'TRIAXOHE WIO B8L 2 UNO 234.80 a.20 16 2 UNO 204.00 406.00 17 s UNO 6,280.15 31,400.75 
18 ORH03TIS CALCIO Cl.OffllRO t.OZM ª11iMLª 5 UNO 710.70 3,663.eo 
19 SWH-200A IYIMEX 8l'IIOMAT01.Yl1:MIIH 5 UNO 8,487.15 32,435.75 

Total S/ITBIS 
102,798.00 Obslrvacl6n: 

639.63 

DlllECfOIII • 

7 

°"""''·-·e-. 



Orden de Compn 
HOSPITAL REGIONAL JUAN PABlO PlNA 

Unidad Operativa de Comprn y ContratacionN 
No. De Orden: 
Dtscripd6n: 

Modalidad de 
Compnis: 
Dalo$ del Proveedor 

COMPRA DIRECTA 

Razón SOCIIII: 
Nombre Comercial: SEIMCIOS HOSPITAI.AltlOS, lt a L 
Domicilio 
Comerdal:Cllle 
Eladlo De la Rosa 
no, 13, San 
pronlmo , ltO. Dio, 
Rlp.Dom. 

Ditas Glntrales del Contrato 
Anticipo: °" 
Total: 

13/5/'ZJJ 'lt) 

TeNfono: 809-3 

CMDITO 
RD$ 

DETALLE 

1 CATETER 

FIRMAS~LES: 

otalS/ITBIS 
RO$ 
Tow 
ITBISRD$ 
Total RO$ 

- __ ._ -- - 


