
Orden depagoNo.:     42119

L.:         1,412.96

Tipo de Expediente:     REGULARIZACION GASTOS

Expediente No.:       4701

Fecha de Emision:     16/12/2022

No.Clieque/Nota de Debito:

Paguese a:     DROGUERIAY FARMACIAS DEL AHORRO SA

La Cantidad Bn Letras:    UN NIL CUATROCIENTOS DOCE CON NOVENTA Y SEIS CENTAVOS

Descripclon:

ld/RTN:    08019003000364

COMPRA DE ESCASOS RECURSOS ECON6MICOS PARA PERSONAS DE E§CASOS RECURSOS ECON6MICOS

1102 000 001000 5511011J]01-01       Transferencias  de capital a lnstituciones de la Administraci6n central

Total de retenclones:

11-001-01                             Transferencia para Gobiemo Local

Monto Total:

1,412.96

1,412.96

RESUMEN TOTAL ORDEN DE PAGO

SUBTOTAL 1,412.96
- RETENcloNES 0.00
TOTAL 1,412.96

Sello de Tesoreria

Recjbido par:

ldend.dad No.:
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16/12/2022 06:11:50 D.in.



thRglEcno,ida
Transferencia  a  Terceros   Cctrpo

Cli®nte:       MUNICIPALIDAD   DE   UTILA

Estados de la Transaccl6n
Usuario                                       Fecha                   Hera                    Estado
'SANDRACL                                    16/12/2022     16:44:10         0perada

EBANKSJA                                    16/12/2022     16:45:12        Autcrizada

Descripci6n de la Transacci6n

Pago   pc)r   cornpra   de  medicamento  para   donaci6n

Dotalle de la Transacci6n

No.      No. Cuenta                   Ivloneda     Desciipci6n

Fecha:

Hora:

No. Recibo:

D6bitos

16 / 12 / r2:2

16:45:28

697193

Creditos

1    ************9875LPS         MUNICIPALIDAD   I)E   UTILA

2    ************5994LPS         DROGUERIA   Y   FARMACIAS   DEL   AHORRO   S.A

Totales
crfeditos:

D6bl'os:

1,  412 . 96

1, 412 . 96

1,412.96                                               0.00

0.00                                   1,412.96



L&   Farmacia   de   Verdad
I)r.(JBut.rid    y    Fdi.`niacias    tlt±1

Ahtjr`r`c)    S.A.

Blvr.    L.a   tlacienda,   Ceiltro
Com€!r`cidl    La   llacierida

local   No.    7   TGU
lt!gal@(.eriLr`oaliiericanL`onsulli

n8 . |'On',
Far`irlai-ias   del   Aliorro   No   4
Bar`rio    La   Mei`ct!cl,     16    ca]1e
Ave.14   de   Julio   La   Ceil]a

RTN : ©8©19©©3©00364
Tel:    22.3S-4961/   244J-1590.

rAci`ijRA

©©6 -©©2 -©1 -© 1419 244

2©22~12-16

Client.e:    AIL`i]1il.lid
MuiliLii)dl   Util,a   Isla:,   De   La
Bahia
RTN:       11049995416679

Cant     Precio  unit              Total
Eutirox    l©©IiicB,    5@
tabletas                                              E
©©1    *   629.75    -93.74   =536.01
Napr(}xeriu   S5©nig   Adiijvi},    i
(1t!   1©®   labletas,   r`ecub'ier`tas

E

©31    *   10.0©   -    3.00   a      217.©0
Sulitttlal    L.                            93`J.75
Descuentr)a   y   Rehdj.as
Otc)r`gadds    -    L,
IlllfJol`te!    [xom±r'ad(j    |.
Imporle    [xt{iit(j    L.
Impor.le   Gr.avdtlo   15%
In.ip{}r.t.a    Grc]vL}tio    18%

ISV    15%    15%.    L.

ISV   15%    18%    L.
Total   a   Pagar  I  .
Tar`jet:a    L.
Tar..1'p-t.d

186 . 74
©.©©

753  . ®1

L  . © . ©©

L . a . 0@
a.©©
©.©©

7S3.01
7 53  , ®1

TD[a]    en    Letr`ds:
SetecieriLo5   iiiicut±iila   y

lr`e>    Leol|jirds    i.un    IIiio
ce ri I av t] s

Sj.   u5ted   comprara   con
Tarjeta   Pronierica   su  ahorr.a

seria   de   93.98   masl  i  I

AllrJRt(OPuNTOS   Ac.umuladt]>  :

19©2
AI.10RROPUNTOS    en    FaLtiir`a:     37

Al-10RROPUNTO£,    Total:     23©8

No.     R[.GISTR0    SAG:
Ncj.     r{rGlsTRo    ExciNERADo:

No.     ORDEN    DE    COMPBA    [xEN.rA:

Ntj.    cARNEr    I:xoN[RADo:

jGr`aLias    Por`    Prefer`ir`f`(>sl
Or`lgirial:    C]jen[e
CC)Pia:    Ob.1igado   Tribular`ior:`-.:mr
Enlisc'r`

C.A.I.  :

6471®C ~ D2(. 3A8 -9C4©A©.. i 3AD5d -

2©65C1-37
Rangcj   AU Lc]r`izddc>:

©©6-©©2-81-©1282cO1-all
©©6 -©©2 -©1 -©1432©©©

Fecha    Lifl-lit.e   (le    Eiii'isioH:
2 a 2 3 - © 1 - .1 9

rv'3



-a.                 .i3                  "                 .3

La   Farmacia   de   Verdad
Or.(}guer`id   y    rdrn`dcicls    tlel

Ah(}r`ro   S.A.

B-ivi`.     La    +lacien(la,    Ceolr(}
Ct)irit=i``..jal     La    Hal.ier`(,1a

Lc)i`dl    Nc).     `7    TGu

leg,3l@LenLr`uanidi`1i.dncimsulLi
ng . C0n'

rat.nla(.ias   `Jt:1   Aliorr.ti   No   4
Bdi`i.jtj    La   hlerLed,    16   calle
Ave.1.4   de   Julic}    La   Celt)a

RTN : ®8©ig©03©e©364
Tel:    2235.4961,`    2443-1590.

r--ACTIJl(A

Te.r`c`ei`a    f (1d(I

®©6 -©©2 ~ ® 1 -ei 1 4 19 24 F,

202 2 -12 -16

Cliei`le:    AILdl(lia
Muriicii)i]l   llLila   lsli]s   Df!   La
B a'\ i a
RTN:       110f.l|J99Ei416679

Cant      Pr.ecio   u,it.t
llainicil   BID   1g   ,    14
t.ablt=t.as
©©1    *    78©.®©    -12©,`J2

Tr,tat

I

659 . 08
Siibtolal   1.                          780.00
Descut:ntus   y   Rebdjas
Olor`gadas    -L.                    12©.92
1lnpor`le    Ex(tiler`ado    L.       a.@©
Imrior`te    [^erl[tt    L.          659.©8
Imp{.r.te    C.r.avd{Jo    ls%    L.0.®©
Iiitpor`t.€    Gr`avddcj    18%    L.0.©©

ISV   15%    |E'`*    1..                            ®.00
lsv   15%    18%    L.                          a.©©
Total   a   Pagar   L.           659.08
Tar.]ela  L.                659qu.-'TFT

eiFa?,:l

i:#b:%
Total   ei`   L

Sdi+.c.ieriLos    c'i,i`

I-iLieve     Lelllpir`tis

Centavos    t`
Si   usted   comprara   r.ciii

Tarjeta   Promerica``.  s`u``ah`orro
geria   de   78.00-'m`asllT  --

AlioRROPUNTOS   Arumu]auos :
1902

AHORRCPUNTOS    tin    rai:tura;     32  il
AHORROPUNTOS   Tctt.al:     2340

No.     REGISTR0    SAG:
No.     RE:GISTR0    EXONERADC):

Nct.     ORDEN    DE    conpRA    EXENTA:

No.    CARNET    [XON[RAL`0:

iGrac.ias    Pc]r    Pi`efer.]r`ilol,I
0r.iginal:   l-lierlte
C.{jpia:    Obligdt]o   Tribuldrio
En'isor

C.A.I.  :

647 1 ec -D2 c 3A8 -9c4©A© -a 3A[i5o -
2©6SC1-37

Rang{j   Aut.ui'`ifaflt].I

©06-©©2-©l-©128208.L    al
©©6 -©© 2 ~ ©1 -©143 2©©©

Fecha   Limite   de   Emision:
2©23-©1~19

I

1111111111111



c6DICO DESCRIPC16N P. UNIT

I C,\t*ntu\ R\t3  \a,  lq  hb\etas }Olq5 1oG . q5
I A          .I      ..            .        `      .      .    ` 4qb.O\ 4q b , o\

30 t^,®     -                                  .      EL         ,               ,        . i.00 a\O .oO`                 u\J.

r\O„\^fc>    lQ     t\eA:`nutenle
.            I,Io'    I.           ¢       ,-      1       11.+         -~1

'   ..  ,.L[.-        .i       -.A   L  `         ,      ,--.-.\         .                     t   ..I. il    --

SUB-TOTAL ` ,4 \ 2 . q b

IMP. SIV

I,...-`..---`
TOTAL

•:4;;:?±i:i.;i;



MUNICIIIALIDAD DE UTIIA
Departamento De lslas de la Bahia

Email._mL±±±±±+_Gip_aLi_a_a_d_ufll_a_ftya_h_o_?±c_®EmTel.2425-3615

lNV]TACION A CO"ZAR

Utila,  Islas de la Bahia
13 DE DICIEMBRE del 2022
Ref.    COMPRA    DE    MEDICAMENTO    PARA    DONACION    A    PERSONA    CON
PROBLEMAS DE SALUD Y ESCASOS RECURSOS ECol\loMICOS
COT# 1,664-2022 Municipalidad de Utila.

Estimado Sefior: FAMARCIA EL AHORRO
La  Municipalidad  de  Utila,  departamento  de  lslas  de  la  Bahia,  le  invita  a  presentar
Cotizaci6n  para  fa:  COMPRA  DE  MEDICAMENTO  PARA  DONACION  A  PERSONA
CON PROBLEIVIAS DE SALUD Y ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS

Las cotizaciones debefan presenfarse en un aproximado el 13 DE DICIEMBRE   2022
AL  16  DE  DICIEIVIBRE  en  el  Formulario  de  Cotizaci6n  adjunto  con  impuesto  sobre
ventas detallado en los precios unitarios y en los totales, y enviarse via correo certificado
cuentassuministros379@arnail.com.

Las Cotizaciones recibidas tardias sefan rechazadas.
La   adjudicacj6n   sera   por   Lots   al   Oferente   que    habiendo   cumplido   con    las
Especificaciones Tecnicas haya presentado el precio mss bajo.

Se pod fa adjudicar todo el lote a un mismo oferente sj cumple con las especificacjones
y precio mss bajo.

ESDecificar donde sefan r]uesto el material.

Atentamente:



COTIZAcloN

I+IAF.8 rlTic] Ci cI S
A_I.iorrio

RTN:  11040995416679
I..aha:  16/12/2022

jc`Ianiicil BID  1g .14 (abletas 706.95  I

|Euthox I comcg, 50 tabletas I 496.01

!h7aproxeno 550mg Adiu`Jo,  I  dc ) 00 tabletas recubiertas 30 210.00

Total Lps. 1412.96

Nota:   I)ichos procios estan suj€(os a cambio
FaLrmads del

S`A.
T®I: 2443-1590

rz.T.N.:  08oigoo3ooo33G4
_----_

Firma del Encangado



MUNICIPALIDAD DE UTILA
Departamento De lslas de la Bah fa

Email. municipalidadutila@vahoo.com  Te]. 2425-3615

INVITAcioN A COTIZAR

Utila,  lslas de la Bahia
13 DE DICIEMBRE del 2022
Ref.    COMPRA    DE    IVIEDICAMENTO    PARA    DONACION    A    PERSOIVA    CON
PROBLEMAS DE SALUD Y ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS
COT# 1,664-2022 Municipalidad de Utila.

Estimado Sefior: FARMACIA IflELSA
La  Municipalidad  de  Utila,  depahamento  de  lsias  de  la  Bahia,  le  invita  a  presentar
Cotizaci6n  para  la:  COMPRA  DE  MEDICAMENTO  PARA  DONACION  A  PERSONA
CON PROBLEMAS DE SALUD Y ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS

Las cotizaciones debefan presentarse en un aproximado el 13 DE DICIEMBRE   2022
AL  16  DE  DICIEMBRE  en  el  Formulario  de  Cotizaci6n  adjunto  con  impuesto  sobre
ventas detallado en los precios unitarios y en los totales, y enviarse via correo certificado
cuenfassuministros379@gmail.com.

Las Cotizaciones recibidas tardias sefan rechazadas.
La   adjudicaci6n   sera   por   Lots   al   Oferente   que   habiendo   cumplido   con    las
Especificacjones Tecnicas haya presentado el precio mss bajo.

Se pod fa adjudicar todo el lote a un mismo oferente si cumple con las especificaciones
y precio mas bajo.

ESDecificar donde sefan Duesto el material.



NOTA: PRECIOS VARIAN SEGUN LOTE



MUNICIPALIDAD DE UTIIA
Departamento De lslas de la Bahia

Email. _municipalidadutila@yahoo.com_  Tel. 2425-3615

lNVITACION A COTIZAR

Utila,  lslas de la Bahia
13 DE DICIEMBRE del 2022
Ref.    COMPRA    DE    MEDICAMENTO    PARA    DONACION    A    PERSONA    CON
PROBLEMAS DE SALUD Y ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS
COT# 1,664-2022 Muiiicjpalidad de Utiia.

Estimado Sefior: DIPROVAR FARIVIACIA
La  Municipalidad  de  Uti!a,  departamento  de  lslas  de  la  Bahia,  le  invita  a  presentar
Cotizaci6n  para  la:  COMPRA  DE  MEDICAMENTO  PARA  D0l`lACION  A  PERSONA
CON PROBLEMAS DE SALUD Y ESCASOS RECURSOS ECol\loMICOS

Las cotizactones debefan presentarse en un aproximado ei 13 DE DicIEMBRE 2022 AL
16 DE DICIEIVIBRE en el Formulario de Cotizaci6n adjunto con impuesto sobre ventas
detallado  en  los  precios  unitarios  y  en  los  totales,  y  enviarse  via  correo  certificado
cuenfassuministros379fuiTiail.com.

Las Cotizaciones recibidas tardias sefan rechazadas.
La   adjudicaci6n   sera   por   Lots   al   0ferente   que   habiendo   cumplido   con    las
Especificaciones Tecnicas haya presentado el precio mss bajo.

Se pod fa adjudicar todo el lote a un mismo oferente si cump[e con las especificaciones
y precio mss bajo.

ESDecjficar donde sefan Duesto el material.

Atentamente:



PRonT1"
€¥`i`#ffifi##frR

I® Pedido:   13.1

ORDEN DE PEDIDO
FARMACIA DIPROVA

Rcne RedrigLx# Lepez
RTN:  I8081956000IcO

Tcl. 2440. I 65)
Bo. Potndtas 4 collc entrc Avc. Rrmon

Ron y I 4 de ]ulio.
diprow2010~I.con

Proveedor:      municipalidad utila

C.lltid.d       Pr\.cia         Subtot.I Tipo
I                  515.cO                    515.00      I:;

I              5.ro.cO               520`00     E
30                  13.00                 }cO.00     L`.

Cedk)o
12   82346

7-I10667
t"13700203l

RTchwlack5ot^
C`LAMICLL  IG BID  14TABLETAS
N ^pRoxi:No 55OMG GrsiMAx irNIDA.cAjA pi+^R

Total:           I..2S.eo



MUNICIPALIDAD DE UTILA
Departamento De lslas de la Bahia

Emai]. municit)alidadutila@vahoo.com  Tel. 2425-3615

GENERALES:  NORABRE y No:  COMPRA DE MEDECAMENTO PAFIA DONAcioN A
PERSONA CON PROBLEMAS DE SALUD Y ESCASOS RECURSOS ECONOMICOS
COT #1,664 -2022 |Municipalidad de Utila

E"PF¥ESAIS INVITAIDA;S A CCITTZJyR:. FARMACIA EL AHORRO, FAMARCIA KIELSA,
FARMACIA DIPROVAR

EMPRESAS QUE PRESENTARON COTIZAC16N: FARMAC/A EL AHORRO,
FAMARCIA KIELSA, FARMACIA DIPROVAR

FECHA RECEPCION DE COTIZACIONES:  16 DE DICIEMBRE 2022

RESULTADOS

La Unidad de Compras y Suministros de la Municipalidad de Utila, procedi6 a la revision de las
cotizaciones presentadas, obteni6ndose los resultados siguientes :

Descripci6n Cantidad

FARMACIA KIELSA D'PROVARFARMACIA FARMACIA ELAHORRO

1. CLAIVIICIL 1.00 741.77 515.00 706.95

2. EUTIROX 1.00 534.30 520.00 496.01

3. NAPROXENO TABLETA S 60.00 549.84 390.00 210.cO

Subtotal 1,825.91 1'425.00 1,412.96

ISV

TOTAL 1,825.91 1,425.00 1,412.96

Fecha:16/12/2022



MUNICIPALIDAD DE UTILA
Departamento De Is]as de la Bahia

Emai]. municiDalidadutila@vahoo.com  Tel. 2425-3615

La Unidad de Compras y Suministros Recomienda PROCESO

GENERALES:  NOMBRE y  No:  COMPRA  DE  MEDICAMENTO  PARA  DONACI0N  A
PERSONA CON PROBLEMAS DE SALUD Y ESCASOS FRECuttsos ECONOMICOS
COT# 1,664 -2022 por un monto total de 1,412.96 Lps Para: FAJan4ACIAS DEL AHORRO
ADJUDICAR a FARMACIAS DE[ AHORRO ylA QUE PRESENTA LOTE MAS BARATO.

OBSERVACI0N
REALIZAR EL PAG0 A NOMBRE DE: FARMIAOAS DE[ AHORRO
NUMER0 DE CUENIT^.. 3011-1000-5994 Cuenta Atl6ntida

Su



MUNICIPALIDAD DE UTIIA
Departamento De ls]as de la Bahia

Email. m±±njcipalidadutila@yaho_o_._c_o_in  Tel. 2425-3615

ACTA DE ENTREGA

Utila, Islas de la Bahia, 25/11/2022

Yo Alex Ebanks, alcalde de la Municipalidad de Utila lslas de la Bah fa, en respuesta
a  la solicitud de compra de medicamentos en donaci6n al seiior Jorge Fernandez
ciudadano residente en la isla de Utila.

Descripci6n Cantidad

1. CLAMICIL 1.00

2. EUTIROX 1.00

3. NAPROXEN0 TABLETAS 60.00

Jos6 Alexander Ebanks

Alcalde Municipal

±-i---i:+_
Jorge Fernandez


