EC

DIGECOG
MINISTERIO DE HACIENDA Direcdin General de
Centabilided Gubemarmental
Sistema Integrado de Gestiéon Financiera
Orden de Compra-OR-2015-66
Direccién Gral de Contabilidad Gubernamental
12698469
Nro. Contrato / Afio:  66/15
Fecha: 02/06/2015
Descripcion: Adg. servicio mantenimiento y/o reparacién de vehiculos propiedad de la Institucién.
Obra:
Datos del Proveedor
Razén Social: SERVICENTRO MARMOLEJOS ROSARIO, SRL RNC-130187118
Nombre Comercial: SERVICENTRO MARMOLEJOS ROSARIO, SRL
Domicilio Comercial: C/ BARAHONA NO. 265, VILLA CONSUELO Tel: 809-687-3703
Datos generales del Contrato
Tramite de Compra asociado: 2015-PE-14 Certificacion Contraloria:
Anticipo: RD$ 0 Retencion%:
Ampliacion %: 0 Total: RD$ 80,823.15
Observaciones:
Modalidad Pago: A crédito.
Detalle
IT Descripcion Cantidad Unidad Mon Precio Imp Moneda % ITBIS Total
Unit s/ITBIS  Orig s/ITBIS Descuento Moneda Orig
1 Mantenimiento general y reparacion al jeep Toyota, color blanco, placa EG00102
1 ud RD 41,042.20 41,042.20 0.00 7,387.60
Total Otros Impuestos 0.00
Subtotal Moneda Original 48,429.80

Observacién: Cambio: Acumulador trasero (yoyo), rétula de guia, aceite, filtro, escobillas, juego de banda de freno trasera,correas dayco; alineacion y
balanceo, rectificacién de discos, clip, pulgar sistema de freno, coolant.

2 Chequeo y/o reparacion del A/A al minibds de 15 pasajeros, placa EI00013

1 ud RD 27,451.99 27,451.99 0.00 4,941.36

Total Otros Impuestos 0.00

Subtotal Moneda Original 32,393.35

Observaciéon:  Blower A/C,(derecho e izquierdo)
RD$

Subtotal 68,494.19

Total ITBIS 12,328.96

Total Descuentos 0.00

Total Otros Impuestos 0.00

Total 80,823.15
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