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REPUBLICA DOMINICANA

HACIENDA

Direccion General

Contrataciones Publicas

ONAPI-DAF-<M-2024-0008

Fccha de cmision: 1/3/2024

Oflcina Nacional de la Propiedad Industrial
ORDEN DE SERVICIOS

UNIDAD OPERATIVA DE COMPRAS Y CONTRATACIONl-S

No. Orden: ONAPI-2024-00037

Descripcion; Servicio de almuerzo para colaboradores de ONAPI, bajo plataforma web multiproveedores por

catorce (14) dias

Modalidad de compras: Compras Mcnores

Datos del Proveedor

Razon social: Grupo Hiciano Gruhinc, SRL

RNC: 132579692

Nombre comercial: Grupo Iliciano Gruhinc, SRL

Domicilio comcrcial: Ramon Caccres, 10031 -, REPUBLICA DOMINICANA

Telefono: 829-340-5638

Datos Generales del Contrato

Anticipo: 0%

Forma de page: Transfercncia

Plazo de pago con recepcion confoime: 30 di'as

Monto tola): 713,664.00

Moneda: DOP

Dctalle

FiRMA RESP0N5ABLE AUTORIZADO
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Item Cddigo Descripcion Cantidad
linida

d

Prccio

Unit

s/ITBIS

Imp
Moncda

Orig
s/ITBIS

%

Dcscucnto

ITBIS

Moneda

OrIg

Otros

Impucstos
Moneda

Orig

Sub Total

Moneda

Grig

I yoloiso

2

Servicio dc

almuerzo para
colaboradores

de ONAPI,

bajo
plataforma
web

inultiproveedo
res por

catorce (14)
dias

4.200.00 UD 144.00 604,800.0

0

108,864.0

0

1

0.00 713,664.00

Subtotal RD$ 604,800.00

Total Descuentos RDS 0.00

Total ITBIS RDS 108,864.00

Total Otros Impuestos RDS 0.00

Total RDS 713,664.00

Observaciones:

•

Plan de entrega

ftem Descripcion Direccion de entrega
Cantidad

requerida
Fccha

necesidad

1 Scrvicio dc almuerzo para

colaboradores de ONAPI, bajo

plataforma web

1 muitiproveedores por catorce

(14) dias

Av. Los Proccrcs No. 1 1 Los .lardiiies D. N.

OZAMA 0 METROPOLITANA DO

4,200.00 4/3/2024

1  10:00:00 a.m.
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