GERENCIA ADMINISTRATIVA Y FINANCIERA

DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Y
CONTRATACIONES

Reporte de Compras en el marco de la
Emergencia COVID-19

Del 11 al 15 Febrero de 2021

+sS/iguenos

<]ilvjeo
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Municipalidad de Puerto Cortes




MUNICIPALIDAD DE PUERTO CORTES
DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES

E-mail: dac@ampuertocortes.hn
Teléfono: 2665-3228

MEMORANDUM

Para: Marco Tulio Calix
Oficial de Informacion Piblica

s
7y )

De: Abg. Indira Fu

Jefe DAC
Fecha: 15 de Febrero de 2021
Asunto: Remision de Informacion.

Remito a usted el Informe de Compras realizadas por este Departamento referentes a
“Emergencia COVID-19” durante el periodo del 11/02/2021 hasta la fecha.



Fondos Municipales Municipalidad de Puerto Cortés

500,00

Drogueria Medinter (L. 35,000.00)

NA

Bienes

Drogueria Medinter (L. 35,000.00)

Importadora y Comercializadora MASAC S.

De RL. de C.V. (L. 35,000.00)Raco Trade
&Logistc S. de R.L. (L. 32,750.00)

NA

Alcohol

19000

50 Galones.

9,500.00

NA

500,00

0092021

Roman Zuniga

251112021

25112021

000-001-01-
Central Medica CODEM Precio NA 101212021 9.500.00 00037399
MUNICIPALIDAD DE PUERTO CORTES
UN COMPROMISO DE TODOS.

Direccién: Barrio La Curva, 1ra. Ave. enire 13y 14 Calle Este.
Telefono: +(504)2665-3228

Horarios de Atencion: Lunes a Vieres de 7:30 a 4:00 p.m.
Direccion de la Oficina: Barrio La Curva, 14 calle 1y 3 avenida.
Responsable del Departamento: Indira Clarisa Fines Rodriguez



MUNICIPALIDAD DE

PUERTO CORTES

COTIZACION
CODIGO: CA-DAC-FOO8
VERSION: 01
Dia Mes Ao
7 1 2021
Nombre:____ Raco Trade & Logistic Contacto: 99914714
Direccion: SAN PEDRO SULA Teléfono: 99914714
RTN 05019012500166
Carren Electrénico nicolle coello@gruporaco.com Periodo de Vigencia INMEDIATO
Producte
Unidad d Precio Grabad
Item | Cantidad l:‘f:ecaiidae Descripcion ' r:x:“:,o
Unitario Totales G E
1 15000 | Unidades {Mascarilias Quirurgicas 1.50 22,500,00
X
2 50 Galon |Aicohol al 70% 205.00 10,250.00 x
Sub Total Exento 32,750.007
Obseraciones: MASCARILLA QUIRURGICA CAJA DE 50 UNIDADES Sub Total Grabado
15% IVA EXENTO
’ TOTAL 32,750.00
Forma de pago: Contado 'i_:l 0 Crédito (dias) 15 DIAS
Tiempo de entrega: INMEDIATO
Lugar de entrega: PUERTO CORTES e
,f:nsu'f’(')'u& o 2
Uso kxclusivo de La Mursig‘(as{\fad % % it :
s nE A . 2N o R
7 2, ntanté de la Empresa~
'/ Cotizador \';f E Firmay Sello
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e MUNICIPALIDAD DE PUERTO CORTES

COTIZACION
OGO €A DAC FOOS
¢ VERSION. 01
Dia Mes Afio
9 17 um |
Nombre: DROGUERIA MEDINTER S DER.L Contactor ARTURO MEJIA
Qrecaian 8 EL BENQUE S-6 CALLE 6 AVE PLAZA VICTORIA LOCAL 11 Tetefono: 25523800/25520756
RTN Q5012012516160
Covreo fletedinige medinteri MGigmail com Periodo de Vigencia 2 0ty
£ Producto
g Precio Grabhada o
1 item | Cantidad U::dfddz Descripcion Exerto
; edida Unitario Totales G £
’ 1 | 15000 | Unidades |Mascarillas Quirurgicas L. 1.70 | L. 25,500.00 >
| 21 so Galon |Alcohol al 70% TR L 190.00|L  9500.00 X
Sub Total Lxento | L 2E000.00
Chsetaciones Sub Total Grabada | L
1Is%IVA | L
JOTAL | L 35,000.00
Forma de pago: Contado X 6 Credito (difas)
Tiempo de entrega: 2 DIAS HABILES DESPUES DE RECleDA 0.C
Lugar de entrega:

£,
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Escaneado con CamScanner
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MUNICIPALIDAD DE PU

JERTO CORTES

COTIZACION
CODIGO: CA-DAC-FCO3
VERSION: 01
Dia iMes Afo
8 1 2021
Nombre: iIMPORTADORA Y COMERCIALIZADORA MASAC,S,DE RL DE CV Contacto:  CARLOS MEJIA SANABRIA
Direccion: SECTOR PALENQUE, CLL PRINCIPAL A 100 MTS ESC LITTLE FEET Teléfono: 25510414-19, 36782313
RTN 05129010268365
Correo
Electronico ___ carlos.mejia@masachn.com Periodo de Vigencia
Procducto
Unidad de Precio Grabada o
I 5
tem | Cantidad Meadida Descripcién Exants
Unitario Totales G E
1 15000 | Unidades |Mascarillas Quirurgicas 150| 22,500.00
X
2 50 Galon |Alcohol al 70% 250.001 12,500.00 X
Sub Total Exento 35,000.00
Obseraciones: Sub Total Grabado -
15% (VA 2
TOTAL 35,000.00
fraemy i
Forma de pago: Contado | X ! & Crédito (dias)
Tiempe de entrega; ENYREG 2 DIAS DESPUES DE RECIBIDA LA ORDEN DE COMPRA
Lugar de entrega: INSTALACIONES DE MASAC
Qilsic
Uso Exdusiso de La Murdup(@;\vm] i /0/"2‘;, \\ .
'\
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MUNICIPALIDAD DE PUERTO CORTES

ORDEN DE COMPRA

CODIGO: CA-DAC-F010

- VERSION: 01
No. | 009-2021
NOMBRE: DROGUERIA MEDINTER S. DE R.L.
LUGAR: SAN PEDRO SULA FECHA 15/1/2021
Solicitante: CODEM
UNIDAD VALOR EN LEMPIRAS
ITEM CANTIDAD DE DESCRIPCION PRECIO TOTAL
MEDIDA UNITARIO
1 50 Galones |Alcohol 190.00 9,500.00
Sub Total Exento 9,500.00
Observaciones:Para ser utilizado en las instituciones que conforman Sub Total Gravado
el CODEM Gran Subtotal 9,500.00
15% IVA A
Gran Total L9,500.00
N 1% ISR
; \, Total a Pagar L9,500.00
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DROGDGUERIA MEDINTER S DE RL

5-6, & AVE.,Ca%h 11 FacturaNo. | ugs

: " ’
medinterifBgmail  com

i OE FUERTQ CORTEX

Dige orediin 15 Fechavencimienls. (gi0z 207

L3

) i
Progucin canfigad Dreciafiing Dazousnin

izl imea

ALCCHGL CLIRICO GALON a0 180 000 0. 00

HUEVE MIL QUINIENTOS LEMPIRAZ EXACTOS

Totd de Unidades: 30

ag Glorgadas. L

imporie Exonsrads; L

| impuris Excamo: |
|Hangs sumaniiads . .

|Facha e Recspoten:
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Griginai: Ciisnte 1SV 15% L
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1. DROGUERIA MEDINTER

‘ g z‘ Medicamentos Internacionales S. de R. L.
\ G

<€ P ,' Barrio Medina, 10 Calle B, 2da. Avenida S. E., Plaza GEO, Local # 12
Teléfonos: 2509-2333, 2552-0756; E-mail: medinter12@gmail.com

(n wsr )|

ginter San Pedro Sula, Honduras, C. A ( q m - O,
RT.N: 05019012516160 LPS. { . )
San Pedro Sula, /7 Le ey 41202 /)
Recibi de: . Mn/c/m/ A @ﬁ %a//v ok,
taswmade: A fpuzini] Gl Y PPk
Por concepto de: /m 9 d ) \
[ Efecivo] k. [ Banco. 1L /8
(e : b ‘f;
Saldo Anterior L. - 5 901‘-515168 . .
Abono de Hoy L. 2592'0755 5!
Saldo Actual L. irma y Sello
S = : J

R

IMPRESORA IRIAS, R.T.N. 05011955018182, TEL: 2557-0971
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