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ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN JOSE, CHOLUTECA
ADMINISTRACION 2018-2022

RESUMEN DE COTIZACION

Maranatha Centro
N° DESCRIPCION UNIDAD CAN;TDA PREagverSeas L::;zadora MASAC PRECI(;VIEDICO
UNITARIO L UNITARIO AL UNITARIO il

1 |Gafas Protectoras c/u 100 90.00 9,000.00 85.00 8,500.00 20.0 8,000.00
2 |Termometros Laser JUMPER c/u 6 1,200.00 7,200.00 1,600.00 9,600.00 1,000.00 6,000.60
3 |Oximetro de Pulso c/u 6 650.00 3,900.00 760.00 4,560.00 600.00 3,600.00
4 |Dispensador de Gel antibacterial P/Pared c/u 3 1,200.00 3,600.00 980.00 2,940.00 950.00 2,850.00
5 |Glucometros con cinta de marca safeQ ¢/u 4 1,200.00 4,800.00 1,000.00 4,000.00 1,000.00 4,000.00
6 |Guantes no esteriles descartables (talla S,M,L) Caja 54 350.00| 18,900.00 320.00 17,280.00 350.00| 185C0.00
7 |Guantes esteriles lavables Caja 80 520.00( 41,600.00 495.00| 39,600.00 480.00| 32400.0C
8 |[Basureros grandes para descartables c/u 2 2,800.00 5,600.00 2,450.00 4,500.00 2,206.00 4,412.00
9 [Traje de bioseguridad reutilizable . c/u 200 450.09  90,000.00 520.00 | 104,000.00 350.00| 78,000.00
10 |Equipo de infusion/ venoclipses c/u S00 3.50 1,750.00 14.00 7,006.00 12.00 £,0€0.CC
11 |Cateter N° 20 c/u 500 14.00 7,000.00 13.40 6,700.00 12.00 5,000.00
12 |Caja de geringas 5mix100 nipo Caja 30 280.00 8,400.00 275.00 £,250.00 220.00 5,500.CC
13 |Caja de geringas 10mix100 nipo Caja 30 325.00 9,750.00 285.00 8,550.00 2s0.00|  7.5C0.C0
14 |Esparadrapo ELITE c/u 108 3%.00 4,104.00 42.00 4,535.00 2500| 270000
15 |Marcarilla con reservorio p/adulto c/u 500 13 65,000.00 130.00 75,0C0.C0 110.00| 35.0c0.00 |
16 |Gorros quirurjicos azules x 100 unidades Paquste §00.00 5,000.00 500.00 3,000.00 3ce.ce |
17 |Cubre calzado grueso con huella Paquste 19,910.00 1,020.00 oo
18 |Batas reutilizables 85G de pelipropileno antifluidos c/u 78,300.0Q 13300 11000
19 |Mascarillas KN95 grado medico esterilx x 10 unidades Paquete 32 18,200.00 10001 S aln
20 |Mascarillas quirurgicas 3 PLYX 10 unidades Caja 20 3,000.00 2000 | 250.90
21 |Pruebas rapidas P/Covid 1gG/IgM Caja 20 100000 | s SR
22 |Balanza Clinica con Tallimetro p/adulte 350Lbs-Lbs/kg c/u 1 12250000 1223000 3 LR Kt B g L3 X v g
23 |Tangque p/oxigena 220 pies cubicos con manometro Kid 1 150000 I | s 1IS00008 [t
24 |Puntas nasales p/adulto c/u 380 0| B[ R0 SS8N RV SN
25 |Algodén x 1 libra Bolss S0 000 1| 300 | 12000 00N
26 |Mariposa 23g 3/4 cfu 380 208800 IR LIV | i LN
27 |Resma de papel Tamafio oficio y legal c/u 20 REANGN 1[N I N iXex

TOTAL R_I 2N | somssx Ly ssneT

oot

NOTA: Maranatha Centro Medico presenta la cotizacion mas bajz en los productas oo
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IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA

MASACS. DER.L. DE C.V.
COL. TARA6,11 AVENIDA NO. 101
SAN PEDRO SULA, CORTES

MASAC, KIBES
SRR www. Masach.com/E-MAIL: info@masachn,com
. TEL. 2551-0414 . 94650540
FU,!‘EEEE“I‘_Q?_KPH(- RTN:05129[();1%;68365
COTIZACION

FECHA: SAN PEDRO SULA, CORTES 17/12/2020
CUENTE: ALCALDIA MUNICIPAL SAN JOSE DE CHOLUTECA

RTN: 06141990443860

DIRECCION EXACTA: SAN JOSE, CHOLUTECA _ TEL.
Estimado Cliente:
A continuacién enviamos cotizacién del producto solicitado:
precio | PRECIO
PRESENTACION | CANTIDAD DESCRIPCION UNLLLPS) T(?;g)l-
UNIDAD 72 | GAFAS PROTECTORAS 85 6120
UNIDAD & | TERMOMETRO LASER 1600 9600
UNIDAD 6 | OXIMETRO DE PULSO 760 4560
DISPENSADOR DE GEL
UNIDAD 3 | ANTIBACTERIAL PARA PARED 980 2940
500ML*
GUANTES NO ESTERILES
CAIA 54 | DESCARTABLES(TALLAS,M L)X 320 17280
100 UNID.
CAIA 22 | GUANTES ESTERLES(6.5.7,8) 495 35640
BASUREROS GRANDES PARA
UNIDAD 2 | o eeCARTABLES EPP" 2450 4300
OVEROL TRAJE DE
UNIDAD 108 |gi0SEGURIDAD NIVEL I 920 56160
UNIDAD 360 | VENOCLISIS 7 T
UNIDAD 360 | CATETER N. 20 13.4 4824
CAIA 2 |JERINGAS DE SML 275 550
v 2 |IERINGAS DE 10ML 285 570
UNIDAD 108 | ESPARAGRARO 2 536
UNIDAD 360 | MASCARILLAS CON RESERVORIO | 150 54000
, |GORROSQUIRURGICOS X 100
PAQUETE UNIDADES 20 £000
1 |CUBRECALZADOGRUESOCON |
PAQUETE HUELLA ANTIDESLIZANTE 020 | 36720
so | PATAS REUTILIZABLES BSG DE
UNIDAD POLIPROPILENO IMPORTADAS i 48600
ININAD 300 | MASCARILLA NS5 NIOSH 3M 180 54000
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IMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA

MASACS.DER.L.DEC.V.
COL. TARAG,11 AVENIDA NO. 101
SAN PEDRO SULA, CORTES
www. Masach.com/E-MAIL: info@masachn.com

; TEL. 2551-0414 CEL. 94650540
FUPREME PACKAGING RTN:05129010268365

3 meme 00000 01 Ssrpiy B P2IRE

MASAC Ke B

COTIZACION
CAA 10 MASCARILLA QUIRURGICA 3 PLY 280 2800
X 50 UNID. SUPRIME
CAJA 10 PRUEBAS RAPIDAS P/ COVID 8000 80000
IgG/IgM
BALANZA CLINICA CON ‘
UNIDAD 1 TALLIMETRO P/ ADULTO 11250 11250
350LBS-LBS/KG?
TANQUE PARA OXIGENO 300
KIT 1 PIES CUBICOS+ MANOMETRO 19,500 19500
DE 0-15L
UNIDAD 360 PUNTAS NASALES P/ ADULTO 85 30600
BOLSA 20 ALGODON X 1 LIBRA 120 2400
UNIDAD 360 MARIPOSA 23G X 3/4" 5.5 1980
RESMA DE PAPEL TAMANO
UNIDA
2 g OFICIO Y LEGAL* o =250
Sub Tatal |498,820.50
ISV 2,539.50
Total |501,359.50

Condiciones Generales:

a) Validez de oferta por 30 dias

b) Precio de contado.

c) Producto puesto en sus instalaciones puede generar recargo.
d) Precio sujeto a cambia sin previo aviso

E) Producto con * paga ISV.

“"AGRADECEMOS SU PREFERENCIA™
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OverSeas Chemicals S. de R. L.de C. V.
RTN0B01900226526

Oficina Prindipal: Comayagilela, M. D. C. Local # 3 Carretera al batallén, frente a Ciudad Nueva,
Contiguo a Resldencial Portal del Bosque. Apart. Postal # 2823, Tels: 2221-20-27, 9577-85-29 .
Fax: 234-9443. Sucursal: San Pedro Sula, Centro Comerclal San José de Sula, Colonla San José
de Sula. Avenida santa Matilde, 10 Calle, Local # 4, Tel: 554-0523, 554-0621. Fax: 554-0615.
e-mail: mrhphalmaceulica!s@gmail.com/ overseaschemicalstgu@gmail.com
CAI:55DC84-1F3885-C5498D-9122D8-3564B3-DC

( —

L COTIZACION N.000-001-01-00025185 |

Tegucigalpa MDC 17/12/20 ’ CONDICIONES DE PAGO:
CONTADO

Sefiores: ALCALDIA MUNICIPAL DE SAN JOSE CHOLUTECA
RTN: 06141990443860

Atencién: SENOR ALCALDE MUNICIPAL
Ciudad: CHOLUTECA

Estimados Sefores:

Seles envia formal cotizacion del producto solicitado:

—COD.ZPRESENTACION;CANTIDAD DESCRIPCION DEL REGI PRECIO
. | PRODUCTO UIIJ\H {LPOS) TOTAL
S S S S Rt W ()
| UNIDAD 72 | GAFAS PROTECTORAS 90 6480 |
1 |
| |
i UNIDAD 6 TERMOMETRO LASER JUMPER| 1200 7200
l UNIDAD 6 OXIMETRO DE PULSO 650 | 3900
DISPENSADOR DE GEL
! ANTIBACTERIAL P/ PARED
UNIDAD 3 500ML 1200 3600
B GLUCOMETROS CON CINTA
UNIDAD 4 MARCA SAFEAQ 1200 |  4B00
GUANTES NO ESTERILES
DESCARTABLES(TALLA S,M,L)X
CAJA 54 100 UNID. 350 18900
CAIA 72 |GUANTES ESTERILES(6.5.7,8) 520 | 37440
BASUREROS GRANDES PARA
UNIDAD 2 DESCARTABLES EPP 2800 5600
TRAJE DE BIOSEGURIDAD
UNIDAD 108 REUTILIZABLE 450 48600
EQUIPO DE
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~ UNIDAD 360 | CATETERN.20 14 | 5040 |
JERINGAS DE SML X 100 ,
1 CAIA 2 |NPRO | 280 | 560 |
; JERINGAS DL 10MLX 100 l 9
i CAIA {2 Imero R - 650
____UNIDAD | 108 |ESPARAGRAPOELITE 38 4104
! MASCARILLAS CON
? __UNIDAD | 360 |RESERVORIO P/ ADULTO 130 ; 46800
'1 ; " GORROS QUIRURGICOS ‘
1 . PAQUETE 4 AZULES X 100 UNIDADES 600 | 2400 |
| CUBRE CALZADO GRUESO ‘
1 | ___PAQUETE 1800 |CONHUELLA 11 19800 |
| .
'! BATAS REUTILIZABLES 85G DE
| UNIDAD 360 _ | POLIPROPILENO/ANTIFLUIDOS 150 | 53000
i MASCARILLA KN95 GRADO
| PAQUETE 30 MEDICO ESTERILX 10 UNID. 600 18000 |
i 1
| MASCARILLA QUIRURGICA 3 |
! CAJA 10 PLY X 50 UNID. 250 | 2500 |
‘» PRUEBAS RAPIDAS P/ COVID ll
| CAJA 10 leG/1gM 7500 75000 |
! BALANZA CLINICA CON 'i
! TALLIMETRO P/ ADULTO ]
| UNIDAD 1 350LBS-LBS/KG | 12500 | 12500 |
o TANQUE PARA OXIGENO 220 ‘,
; | KIT 1 PIES CUBICOS 16,000 16000 |
| | MANOMETRO MADA TANQUE
! UNIDAD 1 GRANDEO-1SL | 3000 | 3000 |
I ~
|
UNIDAD 360 PUNTAS NASALES P/ ADULTO 90 32400
BOLSA 20 ALGODONXTLUBRA | 160 3200
) UNIDAD 360 |MARIPOSA23GX3/4" | 58 | o088 |
RESMA DE PAPEL TAMANO
UNIDAD 18 OFICIO Y LEGAL 120 2160
_ __|_SubTotal |441,582.00
. ISV | 303900
Total | 444,621.00
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OBSERVACIONES:

1) Pagocontra entrega, se entregard producto 3 dias después de emitida croen c2
compra.
2) Pages con chegue deben ser certificados.
3} Productos en negrita pagan [SV.
4) Precios sujetos a cambis. -
5) Disponemos de un inventario que varia segin temporzda y por emergenc2 cowig-12.
E] No cambios, ni devolucioness.
7) Producto puesto en sus instalaciones.
8} Validez de ofertz 15 dias.

Att

—— - -
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Maranatha Centro Medico

Sociedad de responsabilidad limitada
Pespire, Barrio el centro costado norte de iglesia catolica

Fecha Cliente Nombre def contacto Correo glectrénics
17/12/2020 Alcaldia Municipal San José Hernan Ortiz
Choluteca

Teléfono Direccion RTN Vigenciz
2776-1288 Pespire, Choluteca B° El Centro 08019018065010

No. Descripcion Cantidad Vazlor Unitzrio Vzior Totzl
1 Gafas protectoras 100 L.80.00 L.8,000.00
2 Termometro Laser 6 L.1,000.00 L.6,000.00
3 Oximetro de Pulso 6 L.600.00 L.3,600.00
4 Dispensador de Gel antibacterial P/pared 3 L. 950.00 L.2,850.00
5 Glucémetros de cinta 4 L.1,000.00 L.4,000.00
6 Guantes descartables caja 54 L. 350.00 1.18,200.00
7 Guantes esteriles caja 80 L.480.00 L.38,400.00
8 Basureros grandes para material Z L.2,206.00 L4,412.00

descartable

9 Traje de bioseguridad reutilizable 200 L.390.00 L.78,000.00
10  Venoclisis 500 L.12.00 L.6,000.00
11  Catéter# 20 500 L.12.00 L.6,000.00
12 Jeringa 5 mI NIPRO 30 L. 220.00 L.6,600.00
13 Jeringas 10ml NIPRO 30 L.250.00 L7,500.00
14  Esparadrapo 108 L.25.00 L.2,700.00
15  Mascarilla con reservorio para adulto 500 L. 110.00 L.55,000.00
16  Gorros quirargicos por 100 unidades 10 L.300.00 L.3,000.00
17  Cubre calzado paguete 1810 L. 11.00 L.19,510.00
18 Batas reutilizables 85G 522 L.110.00 L.57,420.00
19  mascarilla Kn95 caja por 10 unidades 32 L.500.00 L.16,000.00
20 mascarilla quirdrgica caja 20 L.250.00 L.5,000.00

21  pruebas Rapidas P/COVID IgG/IgM, caja 20 L.6,500.00 L.130,000.00
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Fecha Cliente
17/12/2020 Alcaldia Municipal San José
Choluteca

Teléfono Direccion
2776-1288 Pespire, Choluteca B° El Centro
No. Descripcion

22 Balanza clinica con tallimetro

19  Tanque para Oxigeno

20  Puntas nasales adulto

21  Algoddn por libra paquete

22 Mariposa 23g %

23 Resma papel tamafio oficio

Maranatha Centro Medico
¥ Sociedad de responsabilidad limitada

Pespire, Barrio el centro costado norte de iglesia catolica

Total

Nombre del contacto
Herndn Ortiz

Correo electrénico

RTN Vigencia

08019018065010
Cantidad Valor Unitario

Valor Total

1 L.11,001.17 L.11,001.17

1 L.16,000.00 L.16,000.00

360 L.58.30 L.20,988.00
50 L.120.00 L.6,000.00
360 L.5.00 L.1,800.00
20 L.80.00 L.1,600.00

L.536,681.17
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