PERU
COMPRAS

EXT-CE-2023-18 ALIMENTOS PARA CONSUMO HUMANO

ORDEN DE
COMPRA

OCAM-2024-149-64-0

DATOS DE LA ENTIDAD
RUC +20137729751 DATOS PARA EL PAGO DE LA PRESTACION
Razon Social : HOSPITAL NAC DOCENTE MYN SAN BARTOLOMVE Banco - INTERBANK
Becutora : HOSPITAL NACIONAL DOCENTE MADRE NINO - SAN BARTOLOME [000149] Numero de Cuenta - 2053005310101
DATOS DEL PROVEEDOR ccl :00320500300531010127
RuC +20611045647 DATOS DE LA CONTRATACION
Razon Social : INVERSIONES JAPRIME.L.R.L. Emergencia 'NO
Domicilio Fiscal :CALLE 1 ASENT. H. BOCANEGRAZONA3 MZ. D-31 LT.02 Fecha de formalizacion - 98/06/2024 Estado - ACEPTADA
Ubigeo : CALLAO/PROV. CONST. DEL CALLAO/CALLAO Tipo de Contratacién Individual
Rpte Legal : MORENO VALENTIN JORGE ANTHONY Procedimiento de Compra  : Ordinaria
Correo Hectronico : inversiones-japrim@outlook.com Tipo de Entrega - Entrega Gnica
Teléfono fijo :(000) 000-0000 Anx. Total de entregas 4
Contratacion con : NORMAL
FAnanciamiento
Estrategia de compra : Compra clasica
Nro Fcha - producto Marca Codigo Unico de Cantidad Importe
Producto (PEN)
1 FRIJOL : TIPO: CANARIO GRADO DE CALIDAD: EXTRA CONT.NETO: 500 GRAVOS MARCA' HOJA REDONDA UNIDAD DE  MARCA COD.IDENT: 128 1,215.87
DESPACHO: UNIDAD ENV.PRIMARIO: BOPP/PEBD GARANTIA' DURANTE TODA LA VIDA UTIL DEL PRODUCTO CUMPLE HOJA 7755139000638
REQ. DE CALIDAD: SI CUMPLE REQ. DE INOCUIDAD: S| COD.IDENT: 7755139000638 REDONDA
El proveedor debe presentar obligatoriamente la Declaracion Jurada de Amacenamiento.: Sl
El proveedor debe presentar obligatoriamente la Declaracion Jurada de Garantia comercial.: Sl
El proveedor debe presentar obligatoriamente la Declaracion Jurada de Transporte ydistribucion.: SI
El proveedor debe presentar obligatoriamente la Declaracion Jurada de Documentacion Especifica.: Sl
IMPORTE TOTAL (PEN) 1,215.87
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— ORDEN DE
COMPRAS COM PRA

OCAM-2024-149-64-1
EXT-CE-2023-18 ALIMENTOS PARA CONSUMO HUMANO

DATOS DE LA ENTIDAD
RIC +20137729751 DATOS PARA EL PAGO DE LA PRESTACION
Razon Social - HOSPITAL NAC DOCENTE MYN SAN BARTQLONE Banco - INTERBANK
Eecutora - HOSPITAL NACIONAL DOCENTE MADRE NINO - SAN BARTOLOME [000149] Nimero de Cuenta - 2053005310101
DATOS DEL PROVEEDOR ccl :
RUC - 20611045647 00320500300531010127
Razén Social : INVERSIONES JAPRIME.ILRL. DATOS DE LA CONTRATACION
Domicilio Fiscal 1 CALLE 1 ASENT. H. BOCANEGRAZONA3 MZ. D-31 LT.02 Emergencia -NO
Ubigeo : CALLAO/PROV. CONST. DEL CALLAO/CALLAO Fecha de formalizacion  : 28/06/2024 Estado : ACEPTADA C/ENTREGA
Rpte Legal : MORENO VALENTIN JORGE ANTHONY PENDIENTE
Correo Hectronico : inversiones-japrim@outlook.com Tipo de Contratacion : Individual
Teléfono fijo :(000) 000-0000 Anx. Procedimiento de Compra : Ordinaria
Teléfono mévil 1950110723 Tipo de Entrega : Entrega Gnica
DATOS DE RESPONSABLES DE RECEPCION Total de entregas 1
Responsable : Sabina Elizabeth Massironi Marquez Sabina Elizabeth Massironi Marquez Expedlentfe’SIAF 13293
DAL :06103137 06103137 Cmﬁna't;g_t:;'%’;t?“ :NORMAL
iami
Teléf :(51) 12010400 / 950-141-789 51) 12010400 / 950-141-789
eietono 61) ®1) Plazo de entrega - Del 10/07/2024 al 22/07/2024
Cargo : Jefa de Amacen Jefa de Amacen Estratecia de compra - Compra diasica
Correo electrénico : almacen.sanbartolome1@gmail.com almacen.sanbartolome1@gmail.com ateg pr ’ pra ciast
DATOS DEL LUGAR DE ENTREGA
Numero de entrega :1de1
Direccién 1 AV. ALFONSO UGARTE 825
Ubigeo s LIMA/ LIMA/ LIMA
Referencia : AL FRENTE DEL HOSPITAL ARZOBISPO LOAYZA
Latitud / Longitud :36/25
Cadigo Postal 1051
Nro Fcha - producto Marca Codigo Unicode  Cantidad Precio Unitario Icov Importe
Producto Total (Sin IGV) (PEN)
1 FRIJOL : TIPO: CANARIO GRADO DE CALIDAD: EXTRA CONT.NETO: 500 GRAMOS MARCA HOJA REDONDA UNIDAD DE  MARCA COD.IDENT: 128 805 18547 1,215.87
DESPACHO: UNIDAD ENV.PRIMARIO: BOPP/PEBD GARANTIA: DURANTE TODA LA VIDA UTIL DEL PRODUCTO CUMPLE HOJA 7755139000638
REQ. DE CALIDAD: SI CUMPLE REQ. DE INOCUIDAD: S| COD.IDENT: 7755139000638 REDONDA
El proveedor debe presentar obligatoriamente la Declaracion Jurada de Amacenamiento.: Sl
El proveedor debe presentar obligatoriamente la Declaracién Jurada de Garantia comercial.: Sl
El proveedor debe presentar obligatoriamente la Declaracion Jurada de Transporte ydistribucion.: Si
El proveedor debe presentar obligatoriamente la Declaracion Jurada de Documentacion Especifica.: Sl
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Nro Fcha - producto Marca Codigo Unicode  Cantidad Precio Unitario IGv Importe

Producto Total (Sin IGV) (PEN)
IMPORTE TOTAL (PEN) 1,215.87
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