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No. EXPEDIENTE

SIE-DAF-CM-2020-0001

Fecha de emisién: 15/1/2020

Superintendencia de Electricidad
ORDEN DE COMPRA
UNIDAD OPERATIVA DE COMPRAS Y CONTRATACIONES

No. Orden: SIE-2020-00014
Descripcion: Adquisicion de Resmas de Papel Timbrado

Modalidad de Compras: Compras Menores

Datos del Proveedor

Razbn social:  Shortcut Comunicacion Visual, SRL

RNC: 131242936

Nombre Comercial: Shortcut Comunicacion Visual, SRL

Domicilio Comercial:  Dr. Fernando Arturo Defillo , 10112 -, REPUBLICA DOMINICANA

Teléfono: 829-864-1840

Datos Generales del Contrato
Anticipo: 0%
Forma de pago: Cheque
Plazo de pago con recepcion conforme: 30 dias
Monto Total: 79,650.00
Moneda: DOP

Detalle

Imp & Otros
Moneda Descﬁento N':gﬁslzga Impuestos Sub Total
Orig Moneda Moneda Orig

SITBIS ong Orig

Precio
Item Cadigo Descripcion Cantidad Unidad Unit
s/ITBIS

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

Nombre y Apellido
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Imp
Moneda
Orig
s/ITBIS
1411150 | Resmas de 12,150.00 X 79,650.00
9 pael bond 20

blanco, con
membrete de la
Institucién
impresoa3
colores.
Comentarios
del comprador:
La impresion
del logo debe
ser atres
coloresy debe
solicitar el arte
a esta Gerencia
de Compras
previo a cotizar.
La entrega de lo
requerido
estara pautada
7 dias después
de emitida la
orden de
compra, el pago
de la misma
sera 30 dias
después de la
entrega de la
totalidad de los
articulos
adjudicados.

Otros
% ITBIS
Descuento  Moneda Impuestos Sub Total
Orig Moneda Moneda Orig

Orig

Precio
Item Cadigo Descripcion Cantidad Unidad Unit
s/ITBIS

Subtotal RD$ 67,500.00

Total Descuentos RD$ 0.00
Total ITBIS RD$ 12,150.00

Total Otros Impuestos RD$ 0.00
Total RD$ 79,650.00

Observaciones:

Plan de entrega

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

F9IAN
Nom}re y Apellido

Nombre y Apellido
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vl . ol Cantidad Fecha
Descripcién Direccion de entrega requerida necteadad
1 AV.JHON F. KENNEDY NO.3 100.00 22/1/2020
OZAMA O METROPOLITANA 10:00:00 a.m.

REPUBLICA DOMINICANA

FIRMA RESPONSABLE AUTORIZADO

3 - Vad A0 ‘
Nombre y Apellido N 2 /Nﬁnbre y Apellido
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