SNCC.D.002

No. EXPEDIENTE

DS-042 D/F21/02/2022

ADUANAS

Nombre del Capitulo y/o dependencia gubemamental

CERTIFICACION DE EXISTENCIA DE FONDOS
06 de mayo de 2022

GERENCIA FINANCIERA

REQUERIMIENTO: (Departamento de Compras y Contrataciones)
REFERENCIA : DDS-042 D/F21/02/2022

Yo, (MIGUEL A. PUENTE, en mi calidad de Gerente Financiero de la DIRECCION GENERAL DE
ADUANAS,

CERTIFICO: Que esta Gerencia Financiera cuenta con la debida apropiacion de fondos dentro del
presupuesto del presente afio 2022), y hace la reserva de la cuota de compromiso para el periodo
(SEGUNDO TRIMESTRE) para la contratacién que se especifica a continuacién:

Solicitud adquisicion de medicamentos para uso de la DGA.

Cuenta
item Codigo' presupuestari Descripcion

Unidad de Cantidad Precio Unitario

2 Medida Solicitada Estimado

1 51142001 234101 Acetaminofén ub 1,600.00 6.00 9,600.00
2 51142012 234101 Acido mefenamico ub 1,100.00 40.00 44,000.00
3 51171504 234101 Antiacidos de bicarbonato de uD 11.00 218.00 2,398.00
sodio
4 51101572 234101 Azitromicina ub 1,600.00 20.00 32,000.00
5 51161615 234101 Cetirizina ubD 600.00 80.00 48,000.00
6 51161606 234101 Loratadina uD 600.00 30.00 18,000.00
7 51181704 234101 Dexametasona ubD 500.00 200.00 100,000.00
8 51181704 234101 Dexametasona ub 500.00 35.00 17,500.00
9 51181706 234101 Hidrocortisona uD 200.00 40.00 8,000.00
10 51171820 234101 Dimenhidrinato ub 100.00 131.80 13,180.00
11 | 51171820 234101 Dimenhidrinato uD 100.00 11.39 1,139.00
Se

1 Conforme al Catalogo de Bienes y Servicios UNSPSC. : ‘ o
2 Conforme 2 la lista de articulos del Portal Transaccional o de la Guia Alfabética de Imputacion del Gasto de la Direccion

General de Presupuesto.
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12 | 51171806 234101 Metoclopramida ubD 150.00 23.87 3,580.50 -
13 51171806 234101 Metoclopramida ub 150.00 352.04 52,806.00
14 | 51171909 234101 Omeprazol ubD 800.00 20.00 16,000.00
15 51171908 234101 Omeprazol ub 800.00 45.00 36,000.00
16 | 51171906 234101 Lansoprazol ubD 1,600.00 20.00 32,000.00
7 | 51142121 234101 Diclofenaco uD 800.00 7.80 6,240.00
18 51142121 234101 Diclofenaco ub 800.00 13.94 11,152.00
19 51142121 234101 Diclofenaco ub 600.00 19.00 11,00.00
20 51142123 234101 Ketorolaco trometamol uD 300.00 100.00 30,000.00
21 51151914 234101 Clorhidrato de ciclobenzaprina uD 60.00 100.00 6,000.00
22 51151914 234101 Clorhidrato de ciclobenzaprina uD 30.00 236.67 7,100.10
23 51142121 234101 Diclofenaco ub 30.00 297.70 8,931.00
24 51101603 234101 Metronidazol ub 30.00 500.00 15.000.00
25 51142106 234101 Ibuprofeno ubD 800.00 30.00 24,000.00
26 51142106 234101 Ibuprofeno ub 800.00 15.00 12,000.00
27 51201806 234101 Inmunoglobulina 0 ub 20.00 980.00 19,600.00
gamma igg
28 51181506 234101 Insulina ub 20.00 1,000.00 20,000.00
29 51181506 234101 Insulina ub 20.00 950.00 19,000.00
30 51171811 234101 Combinacion de dextrosa ubD 20.00 80.00 1,600.00
fructosa y acido fosférico

31 51191905 234101 Suplementos vitaminicos uD 200.00 300.00 60,000.00
32 51191905 234101 Suplementos vitaminicos ubD 200.00 30.00 6,000.00
33 51161703 234101 Budesonida uD 30.00 200.00 6,000.00
34 51161705 234101 Bromuro de ipratropio uD 30.00 250.00 7.500.00
E Total: | RD$705,726.60

PRESUPUESTO:
(RD$705,726.60 Setecientos cinco mil setecientos

veintiséis pesos con 60/100) 7”
En ese sentido y en base al presupuesto aprobado el Procedimiento de Seleccion a utilizar para

esta compra o contratacién es proceso de Compra Menor.
Y para que conste, firmo la presente certificacion,

/UR.09.2019
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-
(LIC. M-IJEL . PUENTE)

Gerente-Financiero
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