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No. EXPEDIENTE.

PROCURADURIA-DAF-CM-2019-0086

Fecha de emisién: 21/03/2019

* Procuraduria General de la Repiblica
ORDEN DE COMPRA
UNIDAD OPERATIVA DE COMPRAS Y CONTRATACIONES

No. Orden: PROCURADURIA-2019-00435

Descripcion: SOLICITUD DE MEDICAMENTOS PARA SER UTILIZADOS EN EL OPERATIVO MEDICO
QUE SE REALIZARAN EN LOS DIFERENTES CENTRO DE ATENCION INTEGRAL PARA ADOLESCENTE
EN CONFLICTO CON LA LEY PENAL. '

Modalidad de Compras: Compras Menores

Datos del Proveedor

Razon social:  Balmes Import, SRL

RNC: 130141942
Nombre Comercial; Balmes Import, SRL

Domicilio Comercial: Nufez de Caceres, Edificio Genesis, 10111 -, REPUBLICA DOMINICANA

Teléfono: 809-255-0011

Datos f_Ge'nerales del Contrato
Anticipo: 0%
Modalidad de pago: Crédito Monto Total: 647,054.89
Moneda: DOP

Detalle

It Caodi Descripcicn Cantidad  Unidad Plr.ﬁ;io M(I)r:gda Descuﬁento IVIIZr?éfia Imr?:::;stos Sub Total
em odige B SITBIS Orig Ori Moneda Moneda Orig
s/TEIS 9 Orig
5116181 | Acetaminofen X 1,480.00 . 1,480.00
2 | 500 MG. Cajas !
| de 100 und.. |

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

Firma Firma

Nombre y Apellido 1\_\;% ] ‘ Nombre y Apellide
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. Imp Otros
Precio % ITBIS
. s . . . Moneda Impuestos Sub Total
Item Cédigo Descripcion Cal.fltldad Unidad Unit Descuento Moneda Moneda Moneda Orig

Crig .
SMTBIS  rais Orig Orig

5116181 | Acido 1.00 UD 1,630.00 1,630.00 .00 Q.00 1,630.00
2 mefenamico
500 MG. Cajas o
] de 100 und.’
3 5116181 | Aciclovir 200 80.00 uD 405.00 | 32,400.00 0.00 0.00 32,400.00
2 MG. Tableta
4 5116181 | Aciclovir Crema 40.00 ub 375.00 15,000.00 0.00 0.00 15,000.00
2 10 GR. '
5 5116181 | Atbendazol 350.00 uD 18.00 6,300.00 0.00 0.00 6,300.00 .
2 | 400 MG Tableta
6 5116181 | Ambroxol 30 300.00 up 17.95 5,385.00 0.00 0.00 5,385.00 .-
2 | MG.Tableta '
7 5110151 | Amoxicilina 680.00 uD 11.95 8,126.00 0.00 0.00 8,126.00
1 . 500 MG.
Capsulas
8 5110151 | Amoxicilina 1 400.00 up 68.00 27,2060.00 0.00 0.00 27,200.00
1 '] GR.Tableta
9 5110151 | Azitromicina 8.00 CAl 975.00 7,800.00 0.00 0.00 7.800.00
1 500 MG. cajas .
‘de 30 und,
10 5116181 | Bajante de 700 | UD 55.00 385.00 69.30 0.00 454.30
2 | suere )
11 5116181 | Cateter 8.00 ub 862.00 4956.00 89.28 0.00 585.28 .
2 intravenoso
12 5110155 | Cefalexina 500 200.00 up 45.00 9,000.00 0.00 0.00 9,000.00
0 MG. Capsula
13 5110155 | Cetirizina 10 250.00 up 24.00 6,000.00 0.00 0.00 6,000.00
0 MG. Tableta
14 5110154 | Ciprofloxacina 330.00 up 23.50 7,735.00 0.00 0.00 7,755.00
2 500 MG.
' Tabieta
15 5110180 | Clotrimazol 30.00 ub 185.00 5,850.00 0.00 a.00 5,850.00
5 crema {20 GR. :
tubo)
16 5110155 | Clindamicina 140.00 uo 97.00 13,580.00 0.00 0.00 13,580.00
] | 160 MG,
Tableta
17 5110155 ["ComplejoB 120.00 ub 65.00 7,800.00 0.00 0.00 7.800.00
0 Amplia
18 5114212 | Diclofenac 75 120.00 ub 15.05 1,806.00 0.00 0.00 1,806.00
1 CM. Ampolla
19 5114212 | Diclofenac 100 400.00 ub 16.70 6,680,00 0.00 0.00 £,680.00
1 MG, Tableta
20 5114212 | Diclofenac 60.00 up 135.00 8,100.00 0.00 0.00 £,100.00
1 Unglento 20
GR
21 5116162 | Difenhidramin 600.00 up 45.10 27,060.00 0.00 0.00 27,060.00
0 a20 MG,
Inyectada
Amplia
22 5116162 | Difenhidramin 350.00 ub 345 1,207.50 0.00 0.00 1,207.50
0 a 25 MG.
Tableta
23 5110158 | Gentamicina 30.00 up 970.00 25,100.00 0.00 0.00 29,100.00 . -
4 | 160 MG. '
FIRMA RESPONSABLE AUTQRIZADO )
Firma Firma
Nombre y Apellido vT Nombre y Apellido
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Precio M:,':Eda % ITBIS Imglt!::sstos Sub Total
Cadigo Descripcién Cantidad  Unidad Unit Descuento Moneda Moneda Moneda Orig

Orig )
SATBIS — ireis Orig Orig

Ampolla (Cajas
de 100 und.)
24 5114210 /Ibuprofen 400 400.00 V]»] 70.00 28,000.00 0.00 0.00 28,000.00
8 .| MG. Tableta :
25 5110181 | Ketoconazol 3.00 up 940,00 2,820.00 0.00 0.00 2,820,00
1 .| 200 MG, CAjas
* | de 100 und,
26 5110181 | Ketoconazol 80.00 uD 120.00 9,600.00 0.00 0.00 9,600.00
1 | Ungiliento : .
27 5116163 | loratadina 10 300.00 up 7.80 2,340.00 0.00 0.00 2,340.00
3 - | MG, Tableta '
28 1010190 | Mariposa NO. 5.00 up 6.95 34.75 6.26 0.00 41.01
1 21
29 101019{3 Mariposa NO. 5.00 uD 10.00 50.00 5.00 0.00 59.00
1 23
30 1010190 | Mariposa NO. 5.00 ub 12.00 60.00 10.80 0.00 70.80
1 ]2
3 5110151 | Otocain Ctofull 15.00 uD 1,145.00 | 17,175.00 0.00 0.00 17,175.00
8 R
32 5110157 | Otedom 15.00 up 590.00 8,850.00 0.00 0.0 8,850.00
8 - | Ofloxacina
33 5110150 | Penicilina 450.00 uD 310.00 139,500.00 0.00 0.00 139,500.00
7 .| Benzatinica 12 .
" | und
34 5117170 | Subsalicilato B.00 up 1.112.00 6,672.00 0.00 0.00 6,672.00
7 de bismuto
262.5 MG.
35 5110171 | Permetrina 540.00 up 239.00 129,060.00 0.00 0.00 129,060.00
5 Crema unidades
36 5110171 | Permetrina 40.00 ub 244,00 9,760.00 0.00 0.00 9,760.00
5 ¥ Shampoo
37 5117190 | Ranitidina 500 150.00 ub 15.50 2,325.00 0.00 0.00 2,325.00
4 GM
38 5116150 | Salbutamol 4 60.00 up 7.05 423.00 0.00 0.00 423.00
B MG, Tableta
39 5116150 | Sertal 60.00 up 87.00 5,220.00 0.00 0.00 5,220.00
8 Compuesto
40 5116180 | Soiucion salina 20.00 D 175.00 3,500.00 0.00 0.00 3,500.00
8 9% 1,000 <
41 5116150 | Sulfadiazina 150.00 up 242.00 36,300.00 0.00 0.00 36,300.00
8 de plata, tubo
42 5110153 | Trimetoprim 80.00 up 188.00 15,040.00 0.00 0.00 15,040.00
0 sulfa
Suspension

Subtotal RD$ 646,870.25
Total Descuentos RD$ 0.00
Total iITBIS RD$ 184.64

FIRMA RESPOMSABLE AUTORIZADO

|

Firma

Nombre y Apellido Nombre y Apellido

WE
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Total Otros Impuestos RD$

0.00

Total RD$

647,054.89

Observaciones:

Descripcion

Plan de entrega

Direccion de entrega

Ave. liménez Mova esq. Juan Ventura Simé,

Cantidad
requerida

Fecha
necesidad

29 Mariposa NO. 23 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO

28 Mariposa NO. 21 Ave. jiménez Movya esq. Juan Ventura Simég, 0.00 28/03/2018
Centro de los Héroes 0ZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO

30 Mariposa NO. 25 Ave. Jiménez Moya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO

32 Otodom Ofloxacina Ave. Jiménez Movya esq. luan Ventura Simé, 0.00 29/03/201%
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO

31 Otocain Otofull Ave. liménez Moya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes QZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO

24 Ibuprofen 400 MG. Tableta Ave. Jiménez Moya esq. Juan Ventura Simo, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO

23 Gentamicina 160 MG. Ampolla | Ave. liménez Moya esq. Juan Ventura Simg, 0.00 29/03/2019

{Cajas de 100 und.) Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.

METROPOLITANA DO

25 Ketoconazol 200 MG, CAjas de | Ave. liménez Moya esq. Juan Ventura Simg, 0.00 29/03/2018

100 und. ' Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.

METROPOLITANA DO

27 loratadina 10 MG, Tableta Ave. liménez Mova esq. Juan Ventura Simd, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO

26 Ketoconazol Ungiiento Ave. Jiménez Moya esq. Juan Ventura $imé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO

39 Sertal Compuesto Ave, liménez Movya esq. juan Ventura Simo, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO P

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

i —
P

i Vs,

/7

Nombre y Apellido




Descripcion

Plan de entrega

Direccién de entrega

Cantidad
requerida
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Fecha
necesidad

38 Salbutamol 4 MG, Tableta Ave, liménez Moya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes QZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
40 Solucidn salina 9% 1,000 Ave. Jiménez Moya esq. Juan Ventura Simg, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
42 Trimetoprim suifa suspensién Ave. liménez Moya esq. Juan Ventura Simg, 0.00 29/03/2015
Centro de fos Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
41 Sulfadiazina de plata, tubo Ave, liménez Moya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
34 Subsalicilato de bismuto 262.5 | Ave. Jiménez Moya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
MG. Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPQLITANA DO
33 Penicilina Benzatinica 12 und Ave. liménez Movya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA Q 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
35 Permetrina Crema unidades Ave. liménez Movya esq. Juan Ventura Simd, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
37 Ranitidina 500 GM Ave. Jiménez Moya esq. luan Ventura 5ima, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
36 Permetrina Shampoo Ave. liménez Mova esq. Juan Ventura Simg, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
22 Difenhidramina 25 MG. Ave. liménez Mova esg. Juan Ventura Simd, 0.00 29/03/2019
Tableta Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
8 Amoxicilina 1 GR. Tableta Ave, liménez Moya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
7 Amoxicilina 500 MG. Capsulas Ave. Jiménez Mova esq. Juan Ventura 5imé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
9 Azitromicina 500 MG. cajasde | Ave. Jiménez Moya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
30 und. Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
11 Cateter intravenoso Ave. liménez Moya esq, Juan Ventura Simd, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.

METROPQLITANA DO

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

f

Ny

Firma

Nombre y Apellido

PROCURADURIA-DAF-CM-2019-0086
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‘Plande entrega: '

Cantidad Fecha
requerida necesidad - |

Descripcién Direccion de entrega

10 Bajante de suero Ave. liménez Moya esq. Juan Ventura 5img, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
2 Acido mefenamico 500 MG. Ave. Jiménez Moya esg. Juan Ventura Simg, 0.00 29/03/2019
Cajas de 100 und. Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO :
1 Acetaminofen 500 MG, Cajas Ave. liménez Movya esqg. Juan Ventura Simg, 0.00 29/03/2019
de 100 und.. Centro de los Héroes OZAMA D 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
3 Aciclovir 400 MG. Tableta Ave. jiménez Moya esg. Juan Ventura Simg, 0.00 246/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METRQPOLITANA DO
5 Ajbendazol 400 MG Tableta Ave. liménez Moya esq. Juan Ventura 5imé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
4 Aciclovir Crema 10 GR. Ave. liménez Moya esq. Juan Ventura 5img, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
18 Diclofenac 75 CM. Ampolla Ave. Jiménez Moya esq. Juan Ventura Simg, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
17 Complejo B Amplia Ave. liménez Moya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO .
19 Diclofenac 100 MG, Tableta Ave. liménez Moya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
21 Difenhidramina 20 MG, Ave. Jiménez Moya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
Inyectada Amplia Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
20 Diciofenac Ungilento 20 GR Ave. Jiménez Moya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
13 Cetirizina 10 MG. Tableta Ave. Jiménez Moya esq. Juan Ventura Simo, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m,
METROPOLITANA DO
12 Cefalexina 500 MG. Capsula Ave. liménez Moya esq. Juan Ventura Simg, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO
14 Ciprofloxacina 500 MG. Ave. liménez Moya esq. luan Ventura 5img, 0.00 29/03/2019
Tableta Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METRGPOLITANA DO

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

Firma Firma

Nombre y Apellido Nombre y Apeliido

PROCURADURIA-DAF-CM-2012-0086



Descripcion

Plan de entrega

Direccién de entrega

Cantidad
requerida
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Fecha
necesidad

16 Clindamicina 160 MG, Tableta | Ave. liménez Movya esq. Juan Ventura Simé, 0.00 29/03/2019
Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPQOLITANA DO
15 Clotrimazol crema (20 GR. Ave, Jiménez Moya esq. Juan Yenitura Simé, 0.00 29/03/2019
tubo) Centro de los Héroes OZAMA O 10:00:00 a.m.
METROPOLITANA DO

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

Nombre y Apellido

PROCURADURIA-DAF-CM-2019-0086

Nombre y Apellido




Informe Final
PROCURADURIA-DAF-CM-2019-
0086

21/03/2019

~ Tras la evaluacion se establecié que las ofertas presentadas por los proveedores listados

mas abajo, cumplen con lo requerido:
a) Balmes Import, SRL

Se determiné que las ofertas presentadas por los siguientes proveedores, no cumplen con
lo requerido:

'a) PRO PHARMACEUTICAL PENA, SRL - Fuera de plazo - No presentaron muestra
segun ficha técnica.; ‘

PROCURADURIA-DAF-CM-2019-0086
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Registro de Proveedores del Estado
Constancia de Inscripcion

RPE 2010
Fecha de Registro: 021102008 Fecha Actuaslizacion: 221032058
Razon Social; Sximes Imowrt, B8R Mo, Documento: RNC - 130141942
Otupacién: Clasificacion Proveedor: Bienos, Sorvicios
Certificacion MIPYME : 5i Clasificacion Emprasa: Pagueis empresa

Regisire de Beneficiario: &1
Domicilior Avenids Nufiez de Caceres, Edificio Estade ACTIVD
Benesig, B-1
Distrito Macianal -~ REPUBLICA
DUMINICANA
Persona de Gontacto : Carlos José Acosia Seacion

Motivo:

“(ibservaciones ;

100 54 Sgurs medos v ishoratane | PO02E Produsto medios, tarmacia laboratoric | 80037 Textios, sufnentiene, otens
artiidos persneaies

olslaiiclel _ DESCRIPGION conae DESCRIPCION
AZ1P0060  Eavipes v sumimstros velanngrios 51150000 Medicamanias pars of sislems neriosa
auldnemn

4210000 Telas v vesldes médicos BHIG0UGE  Medasmenios que alectan al sistama

a : . respsralorig

42140000 Suminisiros, produstos de Ialaminnio v B11VDOGE  Medicsmenins que sfectan al sisfems
sudidan det anferma gasimintestnal

42150003 Bguipos v suminislros deatides STI1B00CO  Hommonas vy antagornsias hormonaiss

42B0G0  Eauipo de ddlisis y surmimisliog S118000U  Agentes gue afecian el agua v oo

. gtestrolios

JE280000 Eqﬁépﬂ ¥ BELOIMRIDS PGS MOFRMm Y 51200000 Medicamensos inmunomoduladares

funeranios :

S11E0000  Mathrameniag anuriBrcioses S1216000  Cawgorias de sedicamenlos vanios
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- RapGblica Sominicans -
MINISTERIO DE HACIENDA

BIRECCION GENERAL DE IMPUESTOS INTERNOS
RNC: 4-01-50625.4
“AfO DE LA INNOVACION ¥ LA COMPETITIVIDAD”

CERTIFICACION

No. de Certificacién: CO219950925058

La Direccion General de Impuestos Internos CERTIFICA que el o la contribuyente
BALMES IMPORY SRL, RNC No. 130141842, con su domicilio y asiento fiscal en
SANTO DOMINGO DE GUZMAN A;:imimstracaén Ltocal ADM LOCAL LA FERIA, estd
al dia en la declaracién v/o pago dxe los impuestos correspondientes a ias obligacionas

* fiscales siguientes:

Nombm del Impuesto

 « RETENCIONES ¥ RETRIB. £N RENTA _ « ANTICIPC IMPUESTO A LAS RENTAS
e ACTIVOES IMPONIBLES & IMPUESTO A LA RENTA SOCIEDADES
s ITBIS & UTRAS RETENCIGNES ¥ RETRIB COM

L Dada en la OFICINA VIRTUAL, a los oche (8) dias dei mes de marzo del afio dos
- mil diecinueve {2019).

NOTAS:
« L3 prasante certficacidn teng unk vigencia de kreinta {36 dias a partlr de la forba v se emite @ soliciiud gl o de fa

contribuyente o su reprasentants,
« Esta cesificacion no consbiluye un juicn de wakr sobre 18 veracadad de les cedleracionss presentadas por el ¢ la
contribuyente, sl exciuye cuslquier praceso de verificacitn posterior,
Ts Esle duocumento nooreguiters Birren st sells,

digy i 1158
LT H ammwmmmmmmmng«
{E D - OFICIR VIRTUAL

DIRECCION GEHERAL DE IMPUESTOR INTRARGES
BIRELCIEN SENBNAS D INPLESTOR WYBANDS

TR A S

&GTJ-&MF! BEA0.T115.9
Wetifique ta legitimidayd de 13 presante certficacidn on bitps/ fwrww dgll.gov.dofvertfics o damando a o tel@longs BOB-HRA-T444 v |-
8&9-?@&-5%% (gesoe of interior @in CArgRs):.




“[inttp:tiwww 1532 gov. delsysiVerificarCertificacion.aspx

LR E s DA sELNSIR I mERl. . L L

Afio de Ia Innovacion y la Competitividad
CERTIFICACION No. 1269287

A QUIEN PUEDA INTERESAR

Por medio de ia presente hanemos constar que en los ragistros de fa Tesoreria de (s Seguridad Social, la emprese BALMES K
MPORT $RL con RNCCeduln 1-30-14184:-2, 5 la facha no presenta balance ton atrasos én los pagos de los spories g la
Sequndad Saclal. .

La presente certificacitn no significs necesariamente que BALMES IMPORT SRL haya realizado sus pagos an los plazos

‘que establece la Ley A7-D1. ni constituye un juicio de valor sobre is veracidad de tas declaraciones hechas por este

empleador 3 la Tesoraria de ta Seguridad Seciad, nile exime de cualguiar verificacion posterior.

Esta certificacién tiene una vigencia de 30 dias, a partr de la fechs y se expids totalmente gratis sin costo algung a

soliciud de {2 parte mlerasada. .

. Dade endg cludad de Santo Domingo, Republica Dominicana, a los 11 dias del mes de Marzo del afio 20149

E "f’“‘:"ww Sadi e SR BT g 0 s T e T

Para verhcar |a aulenticoad g esta ceriilicacion Grijase a a siguienie drecoion:

IE infroduzea los siguientes datos:
» Codigo: 1269287-P1534440-52010
« Pin: 4628

Ry e AAR < SGPUP 8L S 462 4 a8 s it g b o A 4 -

NO HAY NADA ESCRITO DEBAJO DE ESTA LINEA



informacién general

Informacién general

Referencia del procedimiento

Nombre

Descripcion

Relacionar con otro
procedimlento

Informacion del contrato

PROCURADURIA-DAF-CM-2019-0086

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS PARA SER UTILIZADOS EN EL

OPERATIVO MEDICO QUE SE REALIZARAN EN LOS
DIFERENTES CENTRO DE ATENCION INTEGRAL PARA
ADOLESCENTE EN CONFLICTO CON LA LEY PENAL.

"~ SOLICITUD DE MEDICAMENTOS PARA SER UTILIZADOS ENEL -
OPERATIVO MEDICO QUE SE REALIZARAN EN LOS
DIFERENTES GENTRO DE ATENCION INTEGRAL PARA
ADOLESCENTE EN CONFLICTO CON LA LEY PENAL.

r~ Si& No

Objeto de contratacidn

Justificacién de la modatidad de
contratacion

Duracién estimada del contrato

Ubicacion del Contrato

Bienes

I~ Decreto Presidencial

¥ Resolucién de fa Maxima Autoridad
I Crganismo de Financiacion Externo
30 Dias

Compra regichal

# Utilizar la misma direccion de la Unidad de reguisicidn

I ; Restringir la compra a proveedores ubicados cerca de la

localizacidn del contrato?

Plan anual de compras (PACC)

4Es una adquisicion planeada?

ZPor gué no es una adquisicién
planeada?

£ SicNo *

N/P.

Configuracion del equipo y del flujo de aprobacién

Configuracion de Equipos y Fiufos de Aprobacion

Seleccione el equipo

Flujo de aprobacion

Paso 1 - Sequential

Aprobadores &

[
Apmbar{-\prqbadqres

Aprq bar-al .qo'ni_rato delaconsulta
Paso 1 - Sequential

Aprobadores

AprObarAprobadores

Documentos internos

 Aproar ecfiacion da consul
Paso 1 - Sequential

Aprobadores

N ApmbarApmbadores

Aprobar modiﬁt_:acién_ de "c_pr_ltra'td.'.

Paso 1 - Sequential

Aprobadores ::

N ApmbarAprobadores

CM / 15/03/2018 12:30 {UTC -4 horas)({UTC-04.00) Georgetown,
La Paz, Manaus, San Juan)

- :":'-Apft_:_n.baf adjudicacton dela consulta -

Paso 1 - Sequential

Aprobadores

: AprObarAprobadores

No se han encontrado.

Configuracion de la proxima fase

¢ El procedimiento tiene fase de

 Sie No



" nresentar ofertas durante esta fase

Contiguraciones del procedimiento

INFORMACION

Id dnice

Cronograma

DO1.REQ.E05936

Zona horaria

Fecha de publicacion del aviso de
convocatoria

Adgquisicién de Pliego de
Condiciones Especificas

Presentacion de aclaraciones al
Pliego de Condiciones /
Especificaciones Técnicas /
Términos de Referencia

Reunién aclaratoria

Plazo méaximo para expedir
Emision de Circulares, Enmiendas
ylo Adendas

Presentacion de Oferta
Econdmica

Apertura Oferta Ecanémica
Acto de Adjudicacion

Notificacién de Adjudicacién
Constitucién de garantia de Fiel
Cumplimiento

Suscripcién de Orden de
Compras / Orden de Servicios

Publicacion de Orden de Compras
{ Orden de Servicios

Plazo de validez de las ofertas

Mipymes

{UTC-04:00) Georgetown, La Paz, Manaus, San Juan

1 hora para terminar (18/03/2079 17:00:06{UTC-04:00} Georgefowr, La Faz,
Manaus, San Juan)}

1 dia para terminar (19/03/2019 17:00:00{UTC-04:00} Georgsiown, La Paz,
Manaus, San Juan}

1 dia para terminar (20/03/2019 12:00:00(U/TC-04.00) Georgelow, La Paz,
Manaus, San Juan)

2 dias para terminar (20/03/2018 17:00:00(UTC-04:00) Georgatown, Lo Faz,
Manaus, San Juan)

2 dias para terminar (21/03/2019 09:00:00{UTC-(4:00) Georgetown, La Pae,
Manaus, San Juai)
2 dias para terminar (24/03/2019 10:00:60(UTC-04:00) Georgelown, La Paz,
Manaus, San Juan)
2 dias para terminar (27/03/2019 10:36:00(UTC-04:00) Georgetown, La Paz,
Manaus, San Juan}

2 dfas para terminar {21/03/2018 10:50:00{UTC-04:00) Georgetown, La Paz,
Manaus, San Juan)

2 dias para terminar (21/03/2019 11:20:00(UTC-04:00} Georgetown, Ls Faz,
Manaus, San Juan)

30Dias

Limitar este proceso a Mipymes

Pago de Anticipas

rSiGNo ™

:Pago de anticipos?

Solicitud de garantias?

Visita al lugar de ejecucidn

7 SiE No *

€ Sie No *

Permitir las visitas al lugar de las
obras?

" Sis No




Definir lotes  SiF No *

Observaciones

Gbservaciones

Configuraciones avanzadas

¢ Editar configuraciones
avanzadas?

 Sis No

Articulos y Preguntas

1 Cuestlonario -

Subtotal
682,055.00

~Pratia Unitarlo satimads Pratio totaf astimada

praaupuut:min

1 51161812 - Combinacién de (.2.3.4.1.01 ‘:ﬁ:‘a'“'"“‘"“ 500 MG. Gajas de 100 4 cal 400 1,600.00
2 51165812 - Combinacian de (.2.3.4.1,01 ?;Iudz:;efenammn 500 MG. CaJas de f o 1,700 1.700,00
3 51161812 - Gombinacidn de{. Aciclovir 400 MG, Tabieta a0 up 420 33.,600.00

4 51161812 - Combinacion de .. Aciclovir Crama 10 GR. 40 up 400 16,000.00

Albendazol 400 MG Tablata 350 un 20 7,000.00

5 51161812 - Combinacitn da
] “ 51161842 - Combmamlﬁn‘ de {.R. 34101 7 ‘Ambm-x-nl 30 MG, Tablc’ﬂ.la“““w - 300 un 20 6,000.00
7 51181811 - Amox/cilina 2.3.4.1.04 Amexlcliing 530 MG. Capsulas 880 up 13 8,84000
7 8 51101511 - Amoxicilina Amnxicli\na1 é;.;;bia’(a o 400 k‘JD . S TD R o 28‘,‘0‘[)0.0’0
] sviotste  Amoeline | 204401 Avamiena 590 MG, coas de 50w, - 1.000 T somor
10 51181812 - Combinacion de {..2.3.4.1.01 Bajante da suero - T un S 65 o o 45500 )
11 51161812 - Combinacidn de(..2.3.4.1.0t Caleterinlravenu;;w . 8 un o 70 560.00
12 51101550 - Cefalexina Cefalexi

500 MG. Capsula 200 un 50 10,000.00

13 51101550 - Cafalexina Cetirlzina 10 MG. Tableta 250 uo 25 6,250.00
14 51101542 - Clprofloxacina Ciprofloxacina 500 MG. Tableta 330 up 25 8,250.00
15 51101805 - Clotimazal 23410 Clotrimazaol crema (20 GR. tubo) 30 up 200 6,000.00

18 51101550 - Cefalexina 2,3.4.1.01 Clindamicina 160 MG, Tablsta 140 un 100 14,000.00

17 V 51101550 - Cefalexina o “2 341 01” ) Cc|r'nrpleio B Amplia 120 uo 70 8,400.00
1a “‘5;1‘142121 7 D;aloi;;ac,{; 234101 . ”chloienac 75 CM. An‘ﬂ.[.):ﬂl; I 120 o LlD 186 1,620.00
19 51142121 - Diclofenaco Diclofenac 100 MG. Tableta 400 uo i 12 7,200.00
) zu ‘-‘51.142121 Diclofenaco 2,3.4.1.01 -.chlof;;a;; Ungiento 20 GR o au un 146 o o ----s 400,00 7

21 - 51181620 - Difenhidramina  2.3.4.1.01 2:\9!;:‘5""“‘““” uG, '"Vec";da 800 o 50 30,000.00
22 51161820 - Difenhidramina ~ 2.3.4.1.01  Difenhidramina 26 MG Tablata 350 uD 5 1,750.00
23 51101584 - Gentamicina  2.3.4.1.01 f;';“lf';:ig'"a 160 MG. Ampolla (Cajzs de 30 un 1,000 30,000.00

30,000.00

24 51142108 - Ibuprofenc 2.3.4.1.01 Ibuprofen 400 MG. Tablela 400 up 75




27 51161633 - Desloratading 2.3.4.1.0 lorataJina 10 MG, Tablsta 300 L 10 3,000.00

e lowrsot-wemesss | 262701 MarposaNo. 21 5w 5 4500
2o ottt 207701 Wpsano.z3 e e T e
3o 10101901 - Mariposas 2.6.7.7.01 Mariposa NO. 25 5 up 15. ” 75.00
3 51101518 - Oflexacina 2.3.4.1.01 Otocain Ghtoiull 15 up B 1,200 " 18,0[]000

32 51101518 - Ofloxacina 2.3.4.1.01 Otodom Ofloxacina 15 ub §25 ©,375.00

146,250.00

T T st paeton 234401 Peiding Bemzatica 2und s W
s smmi0r subsstelae 4 23401 Subasillro e bsmto 2625 HG. e w sa0c0
35 51101715 - Antiparasiteri (.)  2.3.4.1.01 Parmetrina Grema unidades 540 D 250 135,000.00
v anos ipeiarc 204101 Pemetinashanpes o w w0 ' aso0o0
5 erimians-comamect) 256101 RanidnascOGM W w e 2
38 51161508 - Sulfato de sal (.7 2.3.4.1.01 Salbutamal 4 MG, Tablst;r 60 UD 10 T EDUOO )
Kk 51161508 - Sulfato de sal .0 2.3.4.1.01 Sertal Compuesto 60 up a5 57(1000
T srrmeos sileode sty 244401 Solucionsela % 103 R w  w T wm 400000
T msisos. sufe de ity 284401 Sulladazio da oo ubo W w T e s
“ 42 51101530 - Trimeleprima 2.3.4.1.01 Tril‘l’lﬂl[}pri‘f‘h sulfa suspansidn 80 uo 185 T 15.50009
Evaluacién
Modelo de evaluacion
Definir un modele de evaluacién ~ Sie No
para este procedimiento
Documentos del procedimiento
Comentario
Este comentario es visible para todos los Proveedores.
Documentos
S Nb‘ﬁfébré ' e e ﬁ'as:cripclon o o E 2Es pﬂbﬁco‘? " Tipe ds,documento'.'.
7 7 FICHAS TECNICA.pdf FICHAS TECNICA.pdf ¥ . Especificaciones/Fiche Técnica Descargar Detalle
r CERTIFICACION DE FONDO.pdf  CERTIFICACION DE FONDO.pdf 14 Certificado de Cucta a Comprometer Descargar  Detalle
Fo SOLICITUD.pdf ' -SOLICITUD.pdf W : _Sdlicitud Compra o Contratacidn Descargar Detalle

Documentos h.ab'_ilitantes |

Lista de documentos

La siguiente es una lista de los documentos gue puede solicitar a los Provesdores para la acreditacion de los requisitos habilitantes. Para solicitar un
documento marque el cuadro que aparece a la derecha.

Filtrar por familia
g Fase dé Gontrato " . Fasede Hablitagign

- Douipente o |
_Céna'de intencién y-disponibilidad debidamerite suscrita en donde se especifique alNo. F F
'y objeto de la contratacion dirscta, el cargo y la disponibilidad exigida - )
Original del Acto Notarial por el cual se formaiiza el consorcio, incluyendo su objeto, las = [t
ohligaciones de las partes, su duracion la capacidad de ejercicio de cada miembro del
consorcio, asi como sus generales. (solo para consorcios)
- Poder especial de designacion del representante o gerente tnica del Consorcio r r

autorizado por todas las empresas participanies en el gonsorcio. (solo para consorcios)

Garantia de la Seriedad de la Oferta -



Certificacin emitida por la Direcciéri _..1eral de Impuestos internos (DGH), donde se
manifieste que ef Cferente se encuentra al dia en el pago de sus obligaciones fiscales

. Certificacion emitida por la Tesoreria de la Seguridad Social, donde se manifieste que-&l

Oferarite se sncuentra al dia en el pago de sus obligaciones de la Seguridad Social

Resumen de Experiencia de la compafiia en Obras similares, {de igual magnitud)
{SNCC.D.049)

Antecedentes {Obras)

_ Resumen de Experiencia del pe_r_sfonal profesional propuesto (SNCC.D.045)

Certificaciones de expetiencia. Debe contener: nombre de la entidad contratante, el -
Conlratista, el objeto de la cbra, las fechas de inigio y finalizacion, el cargo desempaefiado

Gopia de la tarjeta o matricula profesional donde se especifique la fecha de expedicién,
con el fin de determinar la experiencia general

Cerlificado de vigencia de la matricula profesional

Personal responsable de la Obra y experiencia previa en la realizacion de este tipo de
actividad

' '_ Fbrmulafiode Entrega de Muestra, si procede

Autorizacicn del Fabricante en los casos de que fos Bienes no sean fabricados por el
Oferente, si procede (SNCC.F.047)

Metodologia de Trabajo
Cronograma y Plan de Trabajo

Resumen de Experiencia del Oferente en Servicios Similares (de igual magnitud)

-~ (SNCC.D.048) _

Enfoque, Metodologia y Plan de Actividades (SNCC.D.044)
Plan de Trabajo

Presupuesto

Andlisis de Costos Unitario {coni el ITBIS transparentado en la partida materiales y

equipos)

Listado de Partidas con valumetria

" -Cronograma de Ejecucidn de Obra

. Oferta Técnica (cohforme a los términos de referencia suministrados)

Formulario de Informacion sobre el Ofernte (SNCC F.042)
Organizacién y Experiencia del Consultor (SNCC.D.043)

Descripcion del enfoque, la metodologia y et plan de actividades para la ejecucion det
trabajo (SNCC.D.044) ' : .

Curriculo del Personal Profeslonal propuesto (SNCC.D.045)I Experiencia profesional del
Personal Pringipal (SNCC.D.048)

. Adjunto de Colegialura

Adjunto de Certificacién MIC
Adjurito de Certificacion MIC
Adjunto de Certificacién Proindustria
Adjunto de Déclaraclén Jurada '

Adjunto de! Registro Mercantil

Adjunto de Composicién Accionaria Actualizada

Adjunto de la Lista de Presencia y Acta de la Ultima Asamblea General Ordinaria Anual
Adjunto de Certificacion del Centrd.Nacional de Fomento y Promocion de las’ ASFL

Adjunto de Relacién de Membresia Actualizada

' Adjunto de Decreto de Incorgoracion de la Cooperétiva

Adjunito de Certificacién de IDECOOP

Adjunto Némina de Asociados Actualizada

' Adjuntb del Acto Notarial por el cual se formaliza e! consorcio, inclu'yendo su objeto, las

obligaciones de las paries, su duracian, la capacidad de ejercicio de cada miembro del
‘CONSOTCio, asl como sus generales

Adjunto-del. Poder Especial de Designacion det Representante o Gerente Unico dei
Consorcio autorizado por todas las empresas participantes

A it da PmciBamniAn Aa iannmctae al dia

b
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Adjunto de Ley o Decreto de incorporacién
Adjunto de los Estatutos Seciales

Adjunto de Certificacién de impuestos al dia TSS

Otros documentos requeridos para la presentacién de la oferta

invitacién

Invitacion manual de proveedores

2

-

" Sis No

La lista de Provesdores invitados a participar en el proceso es responsabilidad da fa Unidad de Compras. Para buscar ef Proveedor en of DirectorioDGCFR debe conocer

i nimero de documento de esie. Si el Provesdor no esta registrado en el DGCP, fa

Sisterna de clasificacién 51160000 - Medicamentos que afactan al sistema respiratorio
UNSPSGC: 51100000 - Medicamentos antiinfecciosos
51140000 - Medicamentos para el sistema nervioso central

10100000 - Animales vivos

51170000 - Medicamentos que afectan al sistema gastrointestinal

Proveedores invitados:

iBuscarprov_ )
Proveedor (2960) .

i FARMACIA LIBERTAD MENA, SRL
! % Ealistell REPUBLICA DOMINICANA
- o

Fiscal ld: 130841757

GUERY RODRIGUEZ
REPUBLICA DOMINICANA
Fiscal ld: 02300153257

Inversiones Babuioy,. SRL
REPUBLICA DOMINICANA
8 Fiscal [d: 130908117 -

.Lopez Offlece Supply, SRL
| REPUBLICA DOMINICANA
Fisca! Id: 131251994

Saﬁl_cios Mafgérlta Cabrera, SRL
| REPUBLICA DOMINICANA
P Fiscal ld: 131246532

- Wiultiservicios Hermes, SRL
el REFUIBLICA DOMINICANA
Fiscal Id: 101880724

| GOLDSERVICES, SRL
REPUBLICA DOMINICANA
P8 Fiscal Id: 131202039

. Supliqores médicos Comerciales Sumedcor, SRL
REPUBLICA DOMINICANA
Fiscal Id: 131255142

S-S Nnismar Comercial. SRL

... Contagtos =~ -

Phorie; 809-588-2710
Phone: 808-714-7798

Phone: 809-540-6200
Fax: §29-883-1111
_ E-mail: inversionesbabuloysri@gmail.com

Phone: 809-334-3772

Phone: 829-435-9107
" Fax: 829-250-6002
E-mail: serviciosmc131@gmail.com

Phone: 809-227-2305
Fax: B09-540-6358
E-mail: multiservicioshermes@gmail.com

Phone; 809-749-2840

Phone: 809-227-1758
Fax: 820-413-2525
E-mail: sumedcorsrl@gmail.com

Phone: 809-221-7848

Unidad de Compras debe confactario para solicitarle el registro en el DGCF.

' Invitacion directa
.8

Sl

Sf

St

Si

Si

Si



e

N Jlj CASALUCIARNO, SRL Phone: 809-538-7850 -
B REPUBLICA DOMINICANA Fax: 809-536-6116
W~ Fiscal ld: 101730854 E-mail; contablidadcasalucianosri@hotmail.com

o "ﬁOhfié'ijraCiﬁﬁ ‘del presupuesto

Configuracién del Presupuesto

Configuracion def procedimiento

Destino del gasto Funcionamiento
Origen de los recursos Fuente general
sIntegracion Manual? M
Codigo de la integracion 2.3.4.1.01

Certificado de Apropiacién CERTIFICACION DE FONDO.pdf - Certificado de Cuota a
Presupuestaria: Gomprometer

Valor total del presupuesto 652,055.00 DOP

Cuanta prﬂéupue&a‘rla B . V'a!c.xf"'.:'". : )
¢ 234101 © 881,875.00 - : Configurar
: - . DoP _

@ 28.7.7.01 180.00DOP Configurar



26/3/2019 s Proceso

e ;
gﬁ%";ﬂ?ﬁ% Aumentar el contraste g UTC -4 8:32:34

| Procuraduria Gen

Contratos | Proveedores Estadisiina|r:3€ras .*\.e.rramierai.azlMem’s | Ira Buscar..

l Procesos

Escritorio = Mend — Procesos da la Unidad de Compras Proceso Id de pagina:: 10005040 Ayuda @

s MWE H H
E Volver | E Opciones |

" Expediente SOLICITUD DE MEDICAMENTOS PARA SER UTILIZADOS EN EL OPERATIVO M...
Compras Menores | Presentacion de ofertas PROVEEDORES
PROCURADURIA-DAF-CM-2019-0086 (acjucicaca) | verproceso |

Total astimade 682,055 Pesos Dominicancs | Claslficaclén de objetos Bienes

Unidad de requisicion Direccion Nac. Nifios, Nifias, Adclescentes y Familia Intevasados
Invitado
SOLICITUD DE MEDICAMENTOS PARA SER UTILIZADOS EN EL OPERATIVO MEDICO QUE SE REALIZARAN EN LOS
DIFERENTES CENTRC DE ATENCION INTEGRAL PARA ADOLESCENTE EN CONFLICTO CON LA LEY PENAL.
{Zona horaria{UTC-04:00) Georgetown, La Paz, Manaus, San Juan) Competideres
Fecha de presentacion de ofertas 20/03/2019 17,00 - Fecha de publicacién 18/03/2019 17:00
Apartura 21/03/2019 02:00
LINEA DE TIEMPO
3 Preaentacién de oferta aconomica E Apettura sobre economico
i :
1 2000312018 | z1/0aizots
gr— T e ——y OBSERVACIONES A LOS DO
LISTA DE OFERTAS (2) | AbrirPanel] | Opciones | CUMENTOS DEL PROCESO
o o o o tiene ningura chservacicn a
Evaluaci e tad of los documentos del proceso
Referencia de la oferta Entidad valugelon resentada erta
l@ SOLICITUD DE MEDICAMENTOS PARA SER UTILIZADOS EN EL OPERA Balmes Imp  Oferta califica  19/03/2019 1 647,054, MENSAJES i c U
TIVO MEDICO QUE SE REALIZARAN EN LOS DIFERENTES CENTRCG DE  ort, SRL da 3:08 8¢ Peso j Lrear
ATENCION INTEGRAL PARA ADOLESCENTE EN CONFLICTO CON LA L s Domini s .
EY PENAL._EXT canos i Mense(es
PROCURADURIA-DAF-CM-2019-0086 PRO PHAR  Oferta descalif 20/03/2019 i 184,548,
MACEUTIC  icada 6:25 7 Pesos
AL PENA, S Dominica TAREAS
RL nas
’ Sin tareas
EVALUACION ECONOMICA Opeiones

MODIFICACIONES / ADENDA
S

Y
i

INFORMES PROCESO DE ADJUDICACION

i Opciones

P i No tiene ninguna maodificacion

Referencia Fecha de creacidn Fecha de aprobacion Estad Vzlor total de la oferta
de stada PROVEEDORES INTERESADO
3
DO1.AWD.578  21/03/2019 16:29 25/03/2019 16:4526/03/201  Adjudicacion confirmada con informe fing  647,054.89 Pesos Domini  ppa pHARMACEUTICAL PERA, SRL
222 908:14 | enviado canos 190372019 09:16 '
' Hospifar, SRL
. Comentarios Participar!
EVALUACION Opclones 19/03/2018 08:55
Ver mas »
CONTRATOS | opciones ADMINISTRAGIGN DE EQUIP
o g Las modificaciones seran
1D del contrato Fecha de conflrmacion Facha de aprobaclén Estado . aplicedas sélo en este process
Praveedor Cuantia del contrato Equipo: CM / 1540812019 12:30 (UT
G -4 horas){{UTC-04:00) Georgetow
DO4.PCCNTR.6541 Balmes Impart, S 26/03/2019 08:14 26/03/2019 08:31 Enedicion  647.054.89 Pesos Dominica ™ L@ Paz, Manaus, San Juan)
26 RL oS Aprobar consulta

Paso 1 - Sequential

" Aprobar; Aprabadores ::
Aprobadores
Aprobar rectificacién de
consulta
Paso 1 - Sequential

Aprobar: Aprohadores
Aprcbadores
Aprobar adjudicaclén de la
constilta

- 4 e __atan



PROELBAGURIA sgmm b& LA REFUBLICA BOMINICANA

. At Departameto de Copras - COTIZACION
{7 Fechg 13403019
: Cotizocidn  Madicomentos
Ma U3-038
(] CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO TOTAL
i 4 ACETAMINOFEN SODME, CATAS DE 100 UNIDADES 3000 1,48000
N 1 ACIDO MEFERAMICO S00ME  CATAS DE 100 UNIDADES 163000 163000
89 : ACICLOVIR S008&  TARLETAS A0% 0 3240000
i A0 ACECLOVIR CRERA 10BR, 37500 16 00000
i 350 ALBENDATOL 400MS,, BN TABLETAS CATASBE 100 UNTDADES 1800 & 30000
i 300 AMBBOROL 30MG., TABLETA 1794 5,385 00
&8s ARCKICILTMA 500 86 CAPSULAS UNIDADES 198 8,126 00
' 3y AMONICTLY M 168 TABLETA 200 2720000
| 8 ATITROMIZINA BODKE CAJAS DE 30 UNIDADES 97E N0 7,800 00
‘ 7 BAFANTE DE SUERD (™) #5500 385 00
Pl 8 CATETER THTRAVENGSD (%) 5200 49600
i Ey CEFALEXINA SOOME CAPSULAS, UNIDAGES 4500 5 000 GO
i 250 CETIRIZINA 10M5. TABLETA CATA DE 100 UNIDADES 2a L0 6,00000
e 330 CIFROFLOXACING [S00MG, TABLETAS), UNIDADES 23150 775500
;o 140 . CLINDARICINA 160 86, TABLETA rges) 13,58000
e S OTRIMAZOL CRESA (2060 TUBO), UNIDADES 19500 585000
120 _ COMPLETCR AMPOLLA 6500 7 80000
170 DICLOFENAL P56 AMPOLLA, UNIDADES 1508 1806 00
400 DICLOPENAC 10086 TABLETA, UNIDADES 16,70 & 580,00
£8 : BICLOBENAC UMNSUENTO, 206R UNIDADES 135.00 10000
¢ 4 DEIFEMDRAMRINA 2006, INYECTADA, ANPOLLA 4510 27 08000
: 350 DIFENDRAMINA ZOMG., TABLETA 24% 1207 50
: 30 SEMTAMICINA 160 M5 AMPOLLA CATAS DE 100 UNEDADES IFO0C 2910000
‘ 40 THUPROFEN 400 M6, TABLETA, UNIDADES FOLG 28000 00
RETOCONATOL J00ME  CATAS DF 100 UNIDADES F40.00 282000
80 EETOCONAZOL UNBUENTO URIDADES 2000 & 60000
wo LORATADINA I08S TABLETA URIDALES TE 334000
5 MARIPOSA MO, E1 (%} 695 3875
: # MARTIPOSA NO. 23 (") Holvin} 5000
i 5 HADIPOSA NG 25 () 1200 000
15 QTOCATIN O OTOFULL 1,445 DO 1737500
i OTODOM & OFLOMACIMA 59000 B B5000
) PEMNICILINA BRHIZATINICA L2, UNIDADES 3O 139 5GG00
6 SUBSALICITATO BE BISBUTE 262 588, L3200 667200
; 540 BERMETRIMA CREMA UNIDADES 23300 124.060.00
! 4 PERMETRINA SHABRPOG, UMNEDADES 24400 & 76000
150 RADITIOINA SOME ARPOLLA 15 50 232500
50 BALBUTAMOL 488, TABLETA 705 42340
[Ae] SERTAL COMPUESTO 8700 523000
20 SOLUCTON SALINA 9%, 1000 175.00 3 50000
1% : SR FADTAZINA DE PLATA, TURBOS 24200 36,300 00
&4 THIMETOPRIMN SULFA SUSPEMSION 188 90 1504000
ROTA: LOS PRODUCTOSE QUE ™) LLEVAN ITBIS
o Sub toral 545.870.25
tbis 184.64
Tatel General H47 084 89

Recibide:




No. EXPEDIENTE
CM-2019

&)? MINISTERIO

" PUBLICO

PROCURADURIA GENERALDE LAREPUBLICA
CERTIFICACION DE EXISTENCIA DE FONDOS
DIRECCION ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

REQUERIMIENTO : DIRECCION NACIONAL DE NINOS, NINAS, ADOLECENTES Y FAMILIA
NNA.
FECHA ! VIERNES ISDEMARZODE2019

Yo, Lic. Jonnathan Rodriguez Imbert, en mi calidad de Director General Administrativo del
Ministerio Publico,

CERTIFICO:

Que esta Direccion Administrativa-Financiera cuenta con la debida apropiacién de fondos,
dentro del presupuesto del presente afio 2019, para la adquisicion que se especifica a
continuacion:

SOLICITUD DE MEDICAMENTOS PARA SER UTILIZADOS EN EL OPERATIVO MEDICO
QUE SE REALIZARAN EN LOS DIFERENTES CENTRO DE ATENCION INTEGRAL PARA
ADOLESCENTE EN CONFLICTO CON LA LEY PENAL.

PRESUPUESTO: OCHOCIENTOS MIL PESOS 00/100 (RD3$800.000.00)

En ese sentido y en base al presupuesto aprobado el Procedimiento de Seleccion a
utilizar para esta compra o contratacion es COMPRA MENOR.

Y para que conste, firmo |a presente certificacion.

Lic. Jonnathan %rifulez Imbert

Director Administrativo-Financiero

DISTRIBUCION Y COPIAS
Original 1 — Expediente de Compra
fUR.02.20%1 Caoptal — Agregar Destine
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FORM-FGR-001

o REPUBLICADOMINICANA --
PROCURADURIA GENERALDE LA REPUBLICA
Palasio de Justicia, Centro de los Heroas, 3er nivel. Tel.: 533-3622 Fax ; 508-7520

Requisicién de Materlales y/o Equipos

NUMERO 018 - 7297
FECHAREQ. 19/10/2018
DEPENDENCIA | 120000001 - DIRECCION NAC. ATENCION INT. A ADOLESC, EN CONFLICTO CON LA LEY PENAL
Sirvanse despachar los articutos que se describen a continuacién, los cuales serdn ulilizados en las
actividades de esta dependencia.
PERMETRINA (CREMA)
DIFEN 3. CAJ | DIFENHIDRAMINA S0MG X 100 TAB
LTDN 500 UNI | LORATADINA, TABLETA
AMBROXOLJ/| 1,080 UNL | AMBROXOL(JARABE)
AMO 2,250 UNI | AMOXICILINA 500 MG. CAPSULAS
"CEFLX 600 UNI | CRFALEXINA 500 mg CAPSULA
PEN 450 | TUNI |PENICILINA BENZATINICA 1.2
DIC 1,350 |, UNI |DICLOFENAC TABLETAS
BU 1,350 V| UNI {IBUPROFEN 600 MO. TABLETAS
HOXICILINAS| 450 |/ UNI | AMOXICILINA(TABLETA) 500 MG.
DICU 120.7"| CAJ |DICLOFENAC UNGUENTO
DIC1 150 UNI | DICLOFENAC AMPOLLAS
MEFE _ 150 CAJ | ACIDO MEFENAMICO
ACET 1,200 UNI {ACETAMINOFEN 500mg
CIPR 450 UNI [ CIPROFLOXACINA(500 TABLETAS)
KET 5 CAJ . | KBTOCONAZOL
KEU 200 UNI | KETOOONAZOLUNGUENTO
GENTA 80 CAT | GENTAMICINABO mg AMPOLLAS
CL 60 UNI | CLOTRIMAZOLCREMA(TUBO)
AZITRO 5 CAJ | AZITROMICINA 500MG
ALBEN 8 CAY | ALEENDAZOLENTABLETAS

Originat para Archivo



FORM-PGR-001

REPUBLICA DOMINICANA
PROCURADURIA GENERAL DE LA REPUBLICA
Palacta de Justicla, Centro de los Haroes, 3er nivel. Tel,: 533-3522 Fax ; 508-7620

Requisicion de Materiales y/o Equipos

NUMERO 018 -7295
FECHAREQ. | 19/10/2018
DEPENDENC’IA 120000001 DIRECCION NAC., ATENCION INT. A ADOLESC, EN CONFL!CTO CON LA LEY PENAL
Snrvanse despachar los articulos que se descnben a continuacién, Ios cuales seran utilizados en las
actividades de esta dependencia
_ UNI | TERMOMETRO DIGITAL
ESF 8 UNI | BSFIGMOMANOMETRO
BALZ 4 UNl [BALANZA
QTOS 8 UNI |oToscorio
LACGI 6 -UNI | LAMPARA CUELLO DE GANZO
_NEBU 8 UNI | NEBULIZADOR
CA 1 UNI | CAMILLA .
CAMAX 3 UNI | CAMILLA EN ACERO INOXIDABLE
BDPA 9 UNI | BOTIQUIN DE PRIMEROS AUXILIOS
ANST 40 CA] | ANESTESIA AL2% '
ANSTSA . 8 "CAJ - | ANESTESIA AL3%
AGUC 16 ‘CAI  { AGUIAS CORTAS
AGUL 16 CAJ | AGUJAS LARGAS
BISTUSM CAJ | BISTURIS SIN MANGO
JLES 8 GAL  { JABON LIQ. BSTERILIZADOR
GA23 16 GAL [aoro
HILDE 16 ROL | HILO DENTAL ,
HCAL "8 JUE {HIDROXIDO DE CALCIO

Orlginal para Archivo



FICHAS TECNICA

Descripcion

Unidad

Cantidad
-Acetaminofen 500 MG. Cajas de 100 und. CAJ 4.00
ﬁr?cclj.o mefenamico 500 MG. Cajas de 100 UD 1.00
Aciclovir 400 MG, Tableta uD 80.00
Aciclovir Crema 10 GR. ubp 40.00
Albendazol 400 MG Tableta ub 350.00
Ambroxol 30 MG. Tableta up 300.00
Amoxicilina 500 MG. Capsulas uD 680.00
Amoxicilina 1 GR. Tableta ub 400.00
Azitromicina 500 MG, cajas de 30 und. CAJ] 8.00
Bajante de suero uD 7.00
Cateter intravenoso ub 8.00
Cefalexina 500 MG. Capsula upD 200.00
Cetirizina 10 MG. Tableta ubD 250.00
Ciprofloxacina 500 MG. Tableta ub 330.00
Clotrimazol crema (20 GR. tubo) uD 30.00
Clindamicina 160 MG, Tableta ub 140.00
Complejo B Amplia ubD 120.00
Diclofenac 75 CM. Ampolla UpD 120.00
Diclofenac 100 MG. Tableta ub 400.00
Diclofenac Ungtiento 20 GR Uub 60.00
Difenhidramina 20 MG, Inyectada Amplia ub 600.00
Difenhidramina 25 MG. Tableta ub 350.00
Gentamicina 160 MG. Ampolla (Cajas de UD 30.00
100 und.)
Ibuprofen 400 MG. Tableta ub 400.00
Ketoconazol 200 MG, CAjas de 100 und. ubD 3.00
Ketoconazol Ungliento ub 80.00
loratadina 10 MG, Tableta ubD 300.00
Mariposa NO. 21 ub 5.00
Mariposa NO. 23 ubD 5.00
Mariposa NO. 25 ub 5.00
Otocain Otofull ubD 15.00
Otodom Ofloxacina ubD 15.00
Penicilina Benzatinica 12 und ubD 450.00
Subsalicilato de bismuto 262.5 MG. uD 6.00
Permetrina Crema unidades uD 540.00
Permetrina Shampoo ubD 40.00
Ranitidina 500 GM ub 150.00
Salbutamol 4 MG, Tableta ubD 60.00
Sertal Compuesto ubD 60.00
Solucion salina 9% 1,000 ub 20.00




Sulfadiazina de plata, tubo ub 150.00
Trimetoprim sulfa suspension ubD 80.00

-NOTA:

Los medicamentos tienen que tener un plazo de vencimiento de un afio y
seis meses, en cada uno de los medicamentos solicitados.

Tiempo de entrega de 5 dias laborables, si en ese tiempo el suplidor que
resurte ganador no ha entregado el perdido, procederemos a cancelar la
orden y adjudicaremos al suplidor que quedo en segundo lugar.

Presentar muestra de cada uno de los medicamento, para ser evaluado por
nuestro dispensario medico.

Condiciones de pago: Crédito a 60 dias



