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Provincia de Santa Fe :
Lugar y Fecha: Villa Gdor. Galvez; 01 de Diciembre del 2025 N° 0775/25
Tipo de Gestién!!’: LICITACION ACELERADA Expediente N°: 0001448/25

Gestién N°: 1372025
Acto Administrativo de Adjudicacién: 00560/25

Sefior: COMPARTA FARMACEUTICA S.R.L.

Direccion: ALVAREZ CONDARCO 327 BIS - ROSARIO

Teléfono: 0341 - 4517878/7722/7744 Correo electrénico: infoinstituciones@ciafarma.com.ar

De acuerdo a los términos de su oferta sirvase entregar libre de todo gasto, en el término de SEGUN PLIEGO dias los renglones
ue a continuacion se detallan:

Renglén Cantidad Detalle P Importe (%)
Unitario Total
46 800 Enoxaparina sodica 60mg jeringa prell 7.533,50 $  6.026,800,00
47 800 Enoxaparina sodica 80mg jeringa prell 9.851,50 $ 7.881.200,00
Total| 4 13.908.000,00

Son: TRECE MILLONES NOVECIENTOS OCHO MIL
Obse d che

Plazo de Pago: 90 - 120 dias del mes facturado.
Datos para Facturar:

Organismo Destino: S.A.M.C.0. Villa Gdor. Galvez
Domicitio: Balcarce 1355

CUIT No: 30674963102 - IVA Exento.

Citese en la factura el ndmero de la presente orden de provisigr.

Lugar de Entrega: 5.A.M.C.0. Villa Gdor. Galvez {(FARMA hlcarce 1355 (VGG) Horario de Entrega: de 08hs a 12hs

Forma de Entrega: Quincenalmente durante & meses. N y Lo CONTABLE
Obs.: CONTACTO 3413670263 (Talamonti, Nancy) . ° Ca SumR SALVEZ

156 -y, 3.6,
codoalngdwy -

Notas;

1, Indique si se trata de un Concurso o Licitacion y si es Publico o Privade y aclare si es Intermacional o de Etapa Multiple.




