
Fecha.: 04/05/2018 

Junta Central Electoral Hora.: 09:23 am 

Garantla de Identidad y Democracia 
27 de Febrero esq. Luperon, Plaza de la Bandera Sto. Dgo. D.N 
Tel: 809-338-54191 Exts - 214/216/220/ Fax: 809-539-8978 

División de Cotizaciones y Seguimiento de Compras 

SOLICITUD BE COTIZACIÓN 
RNC: 401-00754-1 

Nombre: 0000-SUPLIDORA ARCO IRIS S A RPE: 679 \ 

Dirección: EDMUNDO MARTINEZ NO.l MATA HAMBRE FRENTE AL DOMINICO RNC: 101-58209-1 

Ciudad: DISTRITO NACIONAL Tel. : 8095350056 
Contacto: ESPERANZA MOLA DE VALDES Fax : 8095358178 

Estimado Señor: 
Solicitamos que nos presenten cotizaciones para los artículos que se describen a continuación, solo tendrían que consignar los precios y 
valores en las casillas correspondientes y devolver esta solicitud en sobre cerrado y lacrado al departamento de Compras, debidamente 
sellada v firmada. El ulazo maximo establecido es de (5) días hábiles 

I < 2 .  1 ~ 0 . 1  CANT. 1 . UNIDAD , .. ., , . DESCRIPCION DEL (LOS) ARTICULO(S) 

4 1200 PAQUETE (S) VASO (S) 10 ONZA (50 UNIDADES) 

5 1 2100 IPAQUETE (S) IVASO I S ~  5 ONZA 150 UNIDADES] 

2 

3 

1 6 1 1800  PAQUETE (S)  VASO (S) 7 ONZA (50 UNIDADES) 1 
7 450 GALON (ES) CLORO (S) 

8 1 19200  ROLLO (S) 1 PAPEL HlGlENlCO DE 1.000' 

400 

10800 

1 1 1 1 7800  PAQUETE (S) 1 SERVILLETA (S) 50011 1 

SACO (S) 

UNIDAD (ES) 

1 O 

DETERGENTE EN POLVO (30 LIBRASII) 

MASCARILLA (S) DESECHABLE 

*PRESENTAR MUESTRA 

I I l. 

300 

- - - 

1 1 1 ISU COTlZAClON DEBE INDICAR: PLAZO DE MANTENI- 1 

1 1 1 ~PARTIC~PANTE *LA JCE NO REALIZARA PAGO FINAL 1 

YARDA (S) 

-- 

I ANTES DE RECIBIR LA TOTALIDAD DE LO REQUERIDO 

I I'PARA MAS INFORMACION VER PAGINA WEB DE LA JCE 

LANILLA 

VERDE O AMARILLA 

NOTA: 

,, ..t. f? f -E* * ,  ' .  
====> Debajo de esta linea no hay artictitd'; l$kL=z " i;h. 8.- % \ 

COMUNICAR EN SU COTIZACIÓN LOS SIGUIENTES DATOS: \ 

CONDICIONES DE PAGO, TIEMPO DE ENTREGA Y GARANTIA. NOTA: .',- '1 
DEPOSITAR POR LA DIVISION DE COMPRAS LAS COTIZACIONES EN UN 
SOBRE CERRADO CON EL NÚMERO DE LA SOLICITUD Y EL SELLO DE LA 
EMPRESA O ENTREGARSELAS A LOS MENSAJEROS DE COMPRAS. $ 1  

I=" ,.' 



Garantia de Identidad y Democracia 
27 de Febrero m. Luperan, Plaza de la Bandera Sto. Dgo. D.N 
Td: 809-338-54191 E!& - 214/216#20/ Fax: 804-539-8978 

División de Cotzaciones y Seguimiento de Compras 

S o l k b o s  que nos presenten ootizacfones para los artfculos que se deserlben a cont4nuac16n, solo tendrlan que consignar los preclos y 
valores en las c.rmillam correspondienttm y devolver esta solicitud m sobre cerrado y Iacradrr a¿ departamento de Compras, debidamente 
selleda y flmilda. El plazo maximo establecido as de (5) días habllss 

Nombre: QQOO+~PLI~QRA A R C ~  .?c;;, IRIS n S A '2 o , ,$ . A - r ,  b, ' ' 
> '  .#. . " ,  RPE: 679 , . 

. . ... , _. , r. - .  
Nota(1) Todo oferente que participe en un concurso, invitación o compras en esta institución, deberá comprometerse a que una vez su oferta sea 
acepta, realizará la entrega o despacho de equipos, materiales, bienes servido o el producto que se trate a partir de la recepción de la orden de 
compra. El pago de la Recepción de la Orden de Compra y el pago se procederá a partir de la recepción de la factura original, en los proximos 15 
días. 

i t  

Nota(2) La ICE, aplicará 0.5% sobre los pagos realizados por el estado y sus dependencias a personas fislcas 
bienes y servicios en general, no ejecutados en relación de dependencia , con carácter de pago a cuenta,.segÚn 
de la ley 182-09 

Nota(3) Nota: La instititución no realizará pago final sin haber recibido el bien o servicio solicitado 
ObSe~a~i~neS: Siempre deberá indicar su mejor precio, Indicar RNC: Nota enviar cotización de acuerdo a 
las Cantidades y Unidades requeridas. 

de entregar es en ( ) dias, despu6s de la fecha de recepción d 

US 

- - Bii&'iii'on: EDMVNBO . ,  . @ A B ~ I < N ~ . N O : ~ M A T A  - .,. HAMBRE FREN* L e  AL . DOMIF~ICO V -  v RNC: 101 -58209-1 
w , > , ,  % +-:< .+>: 

. - ciudad; DISTRIT~ N A C I O N ~ ~ ~  , . . / i ' , ,  * 

- .  - -, Tel. : 80!$356056 
, contacto: E S P E R Á ~  MOLA DE VALDES Fax : 8095358178 I 


