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Fecha de emisión: 511O|2O2O

Ministerio de Hacienda

ORDÉN DE SERVICIOS

UNIDAD OPERATIVA DE COMPRAS Y CONTRATACIONES

No. Orden: MINISTERIO HACIENDA-2020{0186

Descripción: Publicación del Aviso "lnvitación a pr6sontar expresiones de interés", en un periódico de

circulac¡ón nacional, en la edición correspond¡ente al martes 06 de octubre de 2020.

Modalidad de Compras: Procesos ds Excépción

Razón social: Editora Del Caribe, SA

RNC: 101003561

Nombre Comercial: Editora Del car¡be, SA

Domicilio Comercial: Dr. Defillo, 10100 -, REPiIBLICA DOMINICANA

Teléfono: 809-683.8100

Datos Generales del Contrato

Anticipo: 0%

Forma de pago: Transferencia

Plazo de pago con recepc¡ón conforme: 60 días

Monto Total: 33,377.83

Moneda: DoP
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Subtotal RD$ 28,286.30

Total Descuentos RDS 0.00

Total ITBIS RD$ 5,091.53

Total Otros lmpuestos RD$ 0.00

Total RD$ 33,377.83

Observaciones:

1 Publicación delAviso
"lnvitac¡ón a presentar

expresiones de ¡nterés", en un

periódico de circulación

nacional, en la ed¡ción

correspondiente al martes 06

de octubre de 2020.
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