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!‘\IUEVE MIL CUATROCIENTOS DIEZ CON 00/100 (Bs. 49.410,00), a la EMPRESA UNIPERSONAL
TECNOMEDICAL SERVICE'", representado por el Sr. lvar Marcelo Cornejo Patzi, cuyo tiempo de
ejecucion del servicio sera 2 partir de la firma del contrato hasta el 31 de diciembre del 2011, computados

a partir de la suscripcion del contrato por la Maxima Autoridad Ejecutiva.

Que, 1a provision del Contrato: “MANTENIMIENTO PREVENTIVO, CORRECTIVO Y PREDICTIVO
EQUIPOS MEDICOS" (HOSPITAL SANTA BARBARA), se encuentra inscrito en el Presupuesto de |a
gestion 2011, con Fuente de Financiamiento de Recursos Propios, bajo el siguiente detalie:

Cettificacion Presupuestaria
569

. Nom. de Solicitud N° 44.
Fecha: 10/05/2011 i eer me sy
Servicio Solicitante: Activos Fijos.

Actividad: Seguro Unipersonal Materno Infantil _
Fuente de Financiamiento: ingresos Propios de Operacion. - C
Programa: Hospital Santa Barbara. :

N TITEM | ARTICULO GANT [PRECIO | TOTAL | PARTIDA
. ' | REF.
T 1764 | Nan. Prev. Cor. Eq. Médicos) 139.600.00 | 39,600:00 | 24120
Pediatria. > o
-0 | Totates 39.600.00 _
Certificacion Presupuestaria
’ . 568
. NUm. de Solicitud N°43. g
Fecha: 10/05/2011 . e e
Servicio Solicitante: Activos Fijos.
Actividad: Hospital.
Fuente de financiamiento Ingresos propios.
Programa: Hospital Santa Barbara.
N° TITEM [ ARTICULO CANT | PRECIO TOTAL | PARTIDA
1|72 Man. Prey. Corr. EQ. Médicos . |1 . . 39.600.00 | 39.600.00 24120
0 Totales o  139,600.00

?J‘,e‘.de conformidad a o establecido en el art 37. inc. c) del Decreto Sugremao N° 0181, la Direccion
fidica elaboré e Contrato Administrativo N° 022/2014, cumpliendo |08 requisitos sefialados en el

OCumento Base de Contratacién, siende estes. los siguientes: " -

@ [ Documento Base de Contratacion a fs. 096 |
" Certificacion Presupuestaria a fs. 0262, o263
|__Especificaciones Técnicas a fs. 083 - o ]

D | Confirmacion Bubiicacion SICOES afs. 082 - ————

~_Numero de Identificacion Trit

dentificacion Triputaria a fs. 149 L

Registro de Beneficiarios del Sigmaafs. 150

" Certificado de Solvencia Fiscal afs. 193 _ . ... -

" Ceriificacion de la Matricula de Comercio 3 fs. [ S —

mente. cumple con 108 requisitos

Que, asimismo, independientemente de los documentos citados anterior
Produccion y Emplec, segun lo

e ) ‘
f'stab'ec‘dos en la modatidad de contratacion de Apoyo Nactonal a (2
Puesto por el Decreto Supremo 0181,

t- " “Aprobacién del Dagumento Base o6 Cortrataciona 15,097 . ..

\\L.D_esi_ nacion de la Comision de Calificacion a fs. 098 __ . ... -
P ”
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