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ORDEN DE COMPRA POR CATALOGO ELECTRONICO
Ordende  p 20190001553304 Fechade 5, 3019 |Fechade ) 045010
compra: emision: aceptacion:
Estado de la Rovisada
orden:
DATOS DEL PROVEEDOR
Nombre NEOETHICALS CIA. Razén NEQETHICALS
comercial: LTDA. social: CIA.LTDA, RUC: 1792430526001
Nombre del
representante MARTINEZ ARIAS MARIA MERCEDES
legal:
Correo Correo
electronico el . , electrdonico . .
representante mercedes.caplin@gmail.com de la mercedes.caplin@gmail.com
legal: empresa;
Teléfono: 0968589142 042162308 042162178 0939579831
Tipo de . Nimero de Cédigo de Ja Entidad Nombre de la Entidad BANCO DEL
cuenta: Corriente cuenta: 07501137 Financiera: 210356 Financiera: PACIFICO
DATOS DE LA ENTIDAD CONTRATANTE
Entidad DIRECCION DISTRITAL
tratange:  09D03 - GARCIA RUC: 0968508480001 | Teléfono: 042511524 0999417234
co * MORENO A ROCA - MIES
DIRECTORA
DISTRITAL
Persona que ABG AMANDA . Correo . .
autoriza: ARBOLEDA RODRIGUEZ, Cargo: 09D03 GARCIA electronico: amandada.arboleda@inclusion.gob.ec
MORENO A
ROCA MIES
Nombre
funcionario ) b7 4 1 UCIA CALDERON VILLON | €0FTe0 gloria.calderon@inclusion.gob.ec )
encargado electronico:
del proceso:
Provincia: GUAYAS , Cantdn; GUAYAQUIL | Parroquia: ROCAFUERTE
Direecion de | Calle: CALLE - ILLINWORT Nimero: 112 Interseccion: PICHINCHA
entrega: P JUNTA A LA PREFECTURA 042511524
Edificio: DEL GUAYAS Departamento: S/N Teléfono: 0999417234
Hovario de recepetén de 0106, hasta fas 16030 pm
Datos de mercaderia:
entrega: Responsable de recepcion  ypppga GUTIERREZ PACHECHO
de mercaderia:
Tipo de
entrega
requerido:
Fecha maxima de entrega: | 02/05/2019 Cantidad: |42
Entrega Definitiva
(Fotal)
Recuerde que en el caso de presentarse observaciones o inconformidades por parte del proveedor o la entidad
Nota: confratante, respecto al tipe de entregas parciales requeridas, se podra realizar la posterior suscripeion de un
acuerdo complementario conforme lo estipula el convenio marco
ESTOS MEDICAMENTOS SE ENTREGARAN EN LAS CALLE ILLIGNWORTH 112 Y PICHINCHA. EN EL
2DO PISO (AL LADO DE LA PREFECTURA DEL GUAYAS) LO RECIBIRA LA COMPANER A TERESITA
Observacion: | GUTIERREZ, PACHECO, ADQUISICION DEL PROGRAMA 55 ACTIVIDAD 003 PARA LA CASA HOGAR
INFANTO JUVENIL FEMENINO CUALQUIER NOVEDAD CONTACTARSE A LOS CELULARES
0991554236 o 0990405522
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Los pagos de 1a presente orden de compra se realizardn con cargo 4 fos fondos prom/os provenientes del presupuesto de la Entidad
Contratante relacionados con la partida presupuestaria correspondiente, L partida presupuestaria deberd certificarse por la
totalidad de la orden de compra incluyéndose el IVA. -

Cuando el valor de la orden de compra fuere inferior al valor resulznte de multiplicar el coeficiente 0,000003 por el monto del
Presupuesto Inicial del Estado del correspondiente ejereicio econdmico, ¢l pago s¢ realizard contra entrega.

Para el pago, la entidad contratante deberd requerir la copia del acta de entregn - fecepcion, copia de la orden de compra y la
factura comrespondiente; sin que estas condiciones modifiquen procesos adminisirativos financieros mnternos de cada entidad.

El pago de los bienes o servicios, objeto de la presente orden de compra servé en délares americanos y serd efectuado directamente
por cada entidad contratante a una cuenta cuyo beneficiario sea ol proveedor cuya informacion consta en la presente orden de .
comnpra, dentro de los 30 dias siguientes suscrito el acta de entrega recepeidn definitiva,

Si la entidad contratante otorga un anticipo a la presente orden de compra y, siempre y cuando el monto de la adquisicion supere el
valor resultante de multiplicar el coeficiente 0,000003 por el monto del Presupuesto Inicial del Estado del correspondients
ejetcicio econémice, el proveedor debers cumplir con la entrega de a correspondiente garantia de buen uso de anticipo por el
100% de su valor. Solo si la informacién de la cuenta de pago no esta registrada en la presente orden de compra, 0 en caso de que
la transferencia de pago no se haya podido instrumentar, la entidad contratante seguird los procedimientos que para el efecto
determine el ente rector de Finanzas Phblicas.

Es de exclusiva responsabilidad del proveedor registrar una cuenta que este a su nombre y en una entidad financiera que este
habilitada a recibir transferencias por parte del Fstado.

| APLICACION DE MULTAS

Cuando el proveedor entregue los bienes o servicios en fecha posterior al término ofertado y/o acordado, se aplicard la mulia
establecida en el convenio marco por cada dia de retraso sobre el valor de la orden de compra. La aplicacion de la multa estard a
cargo de la entidad contratante que ha side perjudicada con el retraso. El valor de las multas sera cancelado por el proveedor o
descontado/deducido del pago que 1a entidad contratante deba efectuar al proveedor y cuya responsabilidad le corresponde a la
entidad contratante que generd la orden de compra,

APROBACION DE LA ORDEN DE COMPRA

Esta orden de compra estd sometida a todas las obligaciones contraidas por el proveedor en el Convenio Marco suscrito con el
SERCOP, conirato que forma parte integrante de la presente orden de compra.

La entidad contratante ests obligada a ingresar toda la informacién referente a la entrega de los bienes y servicios en el portal

Institucional

Ny (
FuneionaricEncargado del Proceso axima Autoridad
Nombre: GLORIA LUCIA Nembre: ABG AMANDA Nombre: AMANDA GUADALUPE
CALDERONWILLON ARBOLEDA RODRIGUEZ ARBOLEDA RODRIGUEZ

DETALLE
CPC Descripeién Cant V. Descuente | Sab. Impueste | V. Total| Partida
unitario Total (%) Presup.
3525015226 | Omeprazol 42 G011700 0,000000 | 0451400 12,000000 | 0,§50368 | 530809
Omeprazol

- LICENCIA CONSEP / SETED: NO REQUIERE

+ PRECIO ADJUDICADO: 0.011700

- ORIGEN FABRICANTE: INDIA

- RAZON SOCIAL DEL FABRICANTE: CAPLIN POINT LABORATORIES
LTD.

- FECHA DE VIGENCIA DEL REGISTRO SANITARIO: 2020-05-19
23:5%:.00

- FECHA DE EMISION DEL REGISTRO SANITARIO: 2015-05-19 12:21:51
- NOMERC DE REGISTRO SANITARIO; 993-MEE-0515

. CONDICIONES DE ALMACENAMIENTO: CONSERVAR A
TEMPERATURA NO MAYOR A 36°C

- PERIODO DE VIDA UTIL: 36 MESES
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- PRESENTACION COMERCIAL DEL MEDICAMBENTO: CAJA X 16
RISTRAS X 10 CAPSULAS C/U + INSERTO

- CONCENTRACION ESPECIFICA DEL MEDICAMENTO: 20 mg

- PORMA FARMACEUTICA ESPECIFICA: CAPSULAS DE LIBERACION
RETARDADA

- VIA DB ADMINISTRACION: Oral

- NOMBRE COMERCIAL DEL MEDICAMENTO: OMEPRAZOL
CAPSULAS DE LIBERACION RETARDADA 20 mg

- CONCENTRACION: 20 mg

- BORMA FARMACEUTICA; Sélido cral

- PRINCIPIQ ACTIVO (DCI): Omeprazol

- CUM: A02BCD1SORI194X0

Subtotal 0,491400
Impuesto al valor agregado (12%) 0,058968
Total 0,550368
Nimero de Items 42
Flete 0,000000
Total de 1a Orden 0,550368

Fecha de Impresién: miércoles 17 de abril de 2019, 14:03:17
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