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INSTTUTONACIONAL »  — 7
DE FORMACION PROFESIONAgI.: ORDEN DE COMPRA MAYOR
GOBIERNO DE LA INFOP
REPURLICA NE HONDURAS
BS-RE.005 VERSION 02 PAGINA de

N° _ 00079

COTIZACION No.

000237

FECHA;

97 DE ABRIL DEL 2015

PROVEEDOR:

ALNACEN GENRAL

NOTA: El numero de esta Orden debe

DIRECCION:

ELECTROMUNDO

TEGUCIGALPA M.D.C.

ENTREGUESE A:

indicarse en la factura original
correspondiente.Adjuntar copia de esta
Orden a los documentos de cobro

Entregar antes o el dia

CREDITO

respectivo y enviarlos al Departamento
Administrativo y Financiera.

Condiciones de Pago

Favor suministrar y/o efectuar por nuestra cuenta lo siguiente considerando las condiciones que indicamos a continuacion

No. | Cantidad | Unidad DESCRIPCION Precio Importe Total Carguese a Recibi de
—~ Unitario Conformidad
1 Z C/U |RELE DE ESTADC SCOLIDO MONOFA-
' SIQ0 DE TIRISTOR EN ANTIPARALE
HHHG2 O SIMILAR 1,698.00| 3,396.40
2 3 C/U  |LIMPIADOR DE CONTACTOS (DE 30 166./00 504.00
10 12 C/U _ |DIQDO SHOKLY MBR 1645 198.00| 2,376.00
Sub - Total 6.276.00
| S t
ki 941. 40
Toul | .217.40 ,
PARA USO DEL PROVEEDOR PARA USO DEL INFOP JUSTIFICACION DEL CAMBIO
De la persona o empresa que firma: | NOTA: Usar este cuadro cuando haya variacion en
T cantidsdes y precios. i =
:'::.:t 5 % Cambios imprevistos en ITEM No. EL PROVEEDOR f% \"k
Imp. S/R: ifi | d : ‘ i I
p :]ue modifican el monto:: ;e?,r::: e m;s Tl 2.2.376.00 ENT%ECZ} | _5[. [ TEH 3.
Solvencia: g . -/ . ; Nl - /
Total de Cambio L. / Lﬁi
RIN Monto Corrécto de la Orden de Compra TRO MIL 7 ~="\if.Bo.
OBSERVACIONES:

ACT, c{ﬁs sloww:oq |

S S S

orizada

Instltuto Nacional de fformacién Profecional

-,

o, JW

Firma Proveedor

Acepto las condiciones de esta orden




19/03/2015

i : “No. 0002
&%;? P * ok Sk Kk * ~ .,
s | ot e, SOLICITUD DE COTIZACION
_GOBIERNO DE LA INFOP
REPUBLICA DL HUNDURAS . )
BS-RE-002 VERSION 01 PAGINA de
SOLICITANTE: SLOMEDICS . #Pag 1

Sr.{es) é \(,Q_\g IO O \QQ/ \\Q(‘\ G & Solicitud de Suministros No. v

Estimados sefiores:
Favor cotizar los artfculos detallados segun calidad y Henar las especificaciones abajo solicitadas.

LLENARLA A TINTA Y CONSIGNAR EL NUMERO EN EL SOBRE CERRADO Y SELLADO

NOTA Presentar mformacton de las garantnas de calidad, funcmnamlento y respaldo del producto original del

1 nacicnllamara 2230 -0843
; ﬂg _ ’ g%SCRlPCiEN CANTIDAD | UNIDAD PRECIO IMPORTE

UNITARIO
01 RELE DE ESTADO SOLIDO MONOFASICO DE TIRISTOR EN ANTIPARALELQ, HHHG2 O 6 clU
SIMILAR
02 FET NTE-132 12 1 ciy
03| MosFETBUZ11 - 12 cU 2e- b Ll 20k
L) A 2101
04 LIMPIADOR DE CONTACTOS (DE 300ML) 3 C/U - gl O CI:? %q 0. o(}\
| DIODO SHOKLY VR 1645 12 o . —
® 0,200} eo

06 MULTIMETRCS ANALOGOS CON RANGOS DE: GHMIOS X1,X10,X100,X1KX100K,
VOLTAJES 1.5V, 10V,50V,250V,1000VDC,10,50.250, 1000VAC, CORRIENTE 50UA

06|  25MA 2s0MA 6 ciu

SSRENI

\ 200, L L0IO0
07 MULTIMETRO DIGITAL. AUTQ POWER OFF, RANGOS DE VOLTAJE AC/DC HASTA 1000V, '
RESISTENCIA 200 OHMIOS, 2K, 20%K,200K,2M OHMIOS, 20M OHMIOS,

7 200M OHMIOS, PRUEBA DE DIODOS, PRUEBA DE BUZER DE CONTINUIDAD, RANGO DEj 6 [e7i0] _‘- s
. CORRIENTE: 20UA, 200UA, 2MA, 200MA 24, 10A. \suié%% E}LC ?‘, (488} Qﬂ
En el caso que amerite, indicar marca y modelo. 15% —IIVIP. ‘% (.QC(O () ‘
=+ EAVOR ANOTAR SU R.T.N. ** iy 7. 5'5 4. 5|0
1 R.043 5P

ORoN \%34 O\BIGLO

CONDICIONES DE PAGO "FORMATO DE ENTREGA LUGAR DE ENTREGA TIEMPO DE ENTREGA
Créditn * Total iy Oficinas del INFOP X Frod0
Contado 1 Parcial [ Almacén Proveedor ¢ ;

1. Favor colocar porcentajes de
Descuentos si los hay.

Fecha en que fu r}tregada la
cotizacién ONS

EFE DEPROV
COTIZACION QUE NO CONTENGA TGDA LA INFORMACION SOLICITADA SERA RECHAZADA
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o ROSTITUTO NACIONAL SOLICITUD DE COTIZACION
INFOP

GOBIERNG DE LA
REPUBLICA DI HONDURAS

BS-RE-002 VERSION 01 ' PAGINA de

SOLICITANTE:  _omencn ) | _#Pag 1

sries) C LL'PJQA@ E/v {j,, 7 ﬁ Ol Solicitud de Suministros No. 04

Estimados sefiores:
Favor cotizar los articulos detallados segtn calidad y Henar las especificaciones abajo solicitadas.

LLENARLA A TINTA Y CONSIGNAR EL NUMERO EN EL SOBRE CERRADO Y SELLADO

NOTA: Presentar |nformacmn de las garantlas de calidad, func;onamlento y respaldo del producto original del

r—hfabq 8 vicio-Para-may racidn-Hamara :-2230---0843:
I Ne D SCRIPCI ON CANTIDAD | UNIDAD PRECIO IMPORTE
UNITARIO
01 RELE DE ESTADO SOLIDO MONOFASICO DE TIRISTOR EN ANTIPARALELO, HHHGZ O 6 c
SIMILAR
02 FET NTE-132 12 olll] - =
sFETBUZ 11 BC T 3286 2 l;i - ”)Sgé v
031 MO 1 1 cru — %8 —
11 -
04 LIMPIADOR DE CONTACTOS (DE 300ML) i G o Z&S 3 Ciu J qg - Sq q ;
05 DIODO SHOKLY MBR 1645 ) 12 cJ /
Q[0 o
06 MULTIMETROS ANALOGOS CON RANGOS DE: OHMIOS X1 X10 X100, X1K X100K, 3 . x - i —_—
VOLTAJES 1.5V, 10V,50V,250V,1000VDC, 10,50, 250,1000VAC, CORRIENTE 50UA 1o ;?? L/, 7q‘q gt
06| 25MA, 250MA 6 cnu ik
7 MULTIMETRO DIGITAL. AUTO POWER OFF, RANGOS DE VOLTAJE AC/DC HASTA 1000V, « s
0 RESISTENCIA 200 OHMIOS, 2K,20K,200K,2M OHMIOS, 20M OHMIOS, R2£9C0 MA ) S_Sa = ‘3 ;?OO &
a7 200M OHMIOS, PRUEBA DE DIODOS, PRUEBA DE BUZER DE CONTINUIDAD, RANGO DE 6 C/u \'
CORRIENTE: 20UA, 200UA, 2MA, 200MA, 2A,10A.
- SUB. TOTAL
En el caso que amerite, indicar marca y modelo. 15% IMP
*** FAVOR ANOTAR SU R.T.N. *** TOTAL ' .
1 f/ (-/,' S
CONDICIONES DE PAGO FORMATO DE ENTREGA LUGAR DE ENTREGA TIEMPQ DE ENTREGA
Crédito Total Oficinas del INFOP
Caontado Parcial Imaceén Proveedor

1. Favor colocar porcentajes de
Descuentos si los hay.

Fecha en que fue entregada la  JEFE DE PR \(gemunm L T2 COTIZANTE
cotizacion N ;

COTIZACION QUE NO CONTENGA TODA LA INFORMACION SOLICITADA SERA RECHAZADA
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SOLICITUD DE COTIZACION

19/03/2015

# INSTITUTO NACIONAL
o ok DE FORMACION PROFESIONAL
GOBIERNO DE LA [NFOP
REPUBLICA DI HUNDURAS -
BS-RE-002 VERSION 01 PAG!_NA de
SOLICITANTE: RIOMEDICA - — e #Pag. 1
Sr.(es) leC_ ‘["YT) M [\)({ D Solicitud de Suministros No. 04
Estimados sefiores:
Favor cotizar los arttculos detallados segln calidad y llenar las espec:flcacmnes abajo solicitadas.
LLENARLA A TINTA Y CONSIGNAR EL NUMERO EN EL SOBRE CERRADO Y SELLADO
NOTA: Presentar mformac.lon de las garantlas de calidad, funclonamlento y respaldo del producto original del
fahricante enim Nallls .. . macidnlamara—-—2230---0843-
 No D SCR!PC GN CANTIDAD | UNIDAD PRECIO IMPORTE
. , UNITARIO
neTk 5 selo in:u,( 2 € \(,‘SLfnaq .
01 | RELE DE ESTADO SOLIDO MONOFASICO DE TIRISTOR EN ANTIPARALELO, HHHG2 O 6 ci 7 '
SIMILAR. ) ’a é(]' g 3/ Z?é(ﬁo
3]
02 FET NTE-132 12 ciu : ,
no \d 4
03 MOSFET BUZ 11 S oy G el i 12 ClU 1.5—8 - 18?5 s o
04 LIMPWADOF& DE CONTACTOS (DE 300ML) 3 c/u =
_‘ / 6% Soglpo
05 | DIODO SHOKLY MBR 1845 12 ci =
[98 171 2374 lev
06 MULTIMETROS ANALOGOS CON RANGOS DE: GHMIOS X1,X10,X100,X1K,X100K,
VOLTAJES 1.5V, 10V,50V,250V,1000VDC,10,50,250,1000VAC, CORRIENTE 50UA
— .
25MA, 250MA -
06 s Gandayr A Velevacl o . - /‘ﬁg & 188109
a7 MULTIMETRO DIGITAL, AUTO POWER OFF, RANGOS DE VOITAJE AC/DC HASTA 1000V, hd : ]
RESISTENCIA 200 OHMIOS, 2K, 20K 200K, 2M OHMIOS, 20M OHMIOS,
200M OHMIOS, PRUEBA DE DIODOS, PRUEBA DE BUZER DE CONTINUIDAD, RANGO DE cu 28 [ :
o CORRIENTE: 20UA, 200UA, 2MA 200MA,2A, 10A. g /,a 5‘?9 - 9,5&8 i
En el caso que amerite, indicar marca y modelo. f;{,f‘lh;gTNL : ;7,} Cﬁ(g'gfp
(] : -
*** FAVOR ANOTAR SU R.T.N. *** TOTAL
| 3219224
050|199 95 332570 28 e

/.
CONDICIONES D’[yao/  FORMATO DE ENTREGA
Crédito Total '
Contado £ Parcial

1. Favor colocar porcentajes de
Descuentos si los hay.

Fecha en que fue entregada la

cotizacién
COTIZACION QUE NO CONTENGA TODA LA INFORMACION SOLICITADA SERA RECHAZADA

LUGAR DE ENTREGA

Oficinas del INFOP
Imacén Proveedar

TlEMPO DE ENTR%

/k.

La

COTIZANTE




