CALLE PASEO DE LOS FERRETEROS NO 3
ENSANCHE MIRAFLORES, STO. DGO.

RT-03-PT-ONA-077 gdicion 1

Tel. 809-566-4161, Fax 809-547-1769 Orden No.: 0?1;18116
o e
lNFOTEP RNC 401-05178-8 No. Requisicién: 00191229 Fagima
Fecha Odéti 11/11/2020 11:26 AM
Tipo Orden  SUMINISTRO Fecha Entrega 11/12/2020
'Proveedor 008982 PROLIMDES COMERCIAL SRL - RNC: 131084362 |
- |Direccién C/ ANO. 18, RES. BRISAS FRESCAS. ~ cED - |
Teléfono 808-231-1772, Fax— Representante .
Condicionde Pago - Cotizacion No.
|Lugar de Entrega ALMACEN NACIONAL, CIUDAD, SANTO DOMINGO
R [ — [ :
Codigo | | Costo = Total Total |
Prod. |Cantidad Descripcion Unidad | Refer. Unitario Bruto Itbis ; Neto
| | | l
1 N IR S [ - ! S | S —— R——
014786  200.00 TOALLA DE MICRO-FIBRA 1 UNIDAD 1/1 38.00 7,600.00 1,368, 00 8,968.00: {/
008321 1,000.00/ VASOS HIGIENICOS DE 7 0Z '>AQUETE 50/1 31.00 31,000.00 5,580. 00‘ 36,580.00
019785  36.00 ALMIDON EN AEROSOL PLUS - LATA 11 89.00 3,204.00 576.721 3,780.72 //
003137, 48.00| DESINFECTANTE - | GALON | 1/1 | 84.00 4,032.00 725760 4757.76
TOTAL RD$ Waler DEssiiants 00 45,836.00 8,250.48 54,086.48
La Suma de: **CINCUENTICUATRO MIL OCHENTISEIS PESOS CON 48/100 \\

Aprobado por y Observaciones: GERENCIA DE ADMINISTRACION Y FINANZAS/ SOLICITADO POR ALMACEN "
NACIONAL/PROCESQO INFOTEP DAF-CM-2020-0013/0A
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Rodc203 Firme. ~Revusa&9/ Vialidada \, “Autorizada Control Previo Presupu

FAVOR SOMETER SU FACTURA PARA FINES DE PAGO ACOMPANADA DEL ORIGINAL DE ESTA ORDEN DE COMPRA
Original-Proveedor Copia 1-Almacén  Copia 2-Cronoloégico

NFOTEP

CERTIFICACION IO G001




