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                           SOLICITUD DE PRECIO ESTIMADO
SECCION DE COMPRAS

SOLICITANTE: ALEXANDER SOLANILLA - SUPERVISORA: DIANA VELAZCO 
                                                        TELEFONO: 524-4462/4464
CASA COMERCIAL:     __​​​​​​__________________________________________________

CONTACTO: __________________________________________________________

N° TELEFONO:  __​________________________________ CORREO: _______________________________________________

AGRADECERIA NOS PUDIERA DAR PRECIO ESTIMADO DEL SIGUIENTE INSUMO:

	REQ.
	CANT.
	UNIDAD DE MEDIDA
	FICHA TECNICA
	DESCRIPCION DEL PRODUCTO
	ENTREGAS
	PRECIO ESTIMADO
	ITBMS
	TOTAL

	1
	2
	C/U
	N/A
	DETECTOR PORTATIL DE RADIACION GAMMA Y RAYOS X
	Por requerimiento

 
	
	
	


OBSERVACIONES: 
-DETECTOR DE CAMARA, DE IONIZACION PRESURIZADO PORTATIL.
--RESPUESTA RAPIDA A RADIACION DE FUGA O DISPERSA

--MEDICION DE DOSIS Y TASA DE DOSIS EN FORMA SIMULTANEA: LECTURA DE DOSIS EN UNIDADES SI MODO DE INTEGRACION POR SEPARADO

--RANGO DE OPERCION DE uSv/H A mSv/h A Av/h; PANTALLA LCD ANALOGO7DIGITAL, CAPA< DE LEER CON POCA LUZ.

--RADIACION DETECTADA: BETA MAYOR DE 1 Mev Y GAMMA Y RAYOS X MSYOR DE 25 Kev: 
INFORMACION QUE DEBE CONTENER LA SOLICITUD DE PRECIO ESTIMADO:

1. FECHA DE LA COTIZACION: 
2. NOMBRE DEL COTIZADOR SOLICITANTE:  Alexander Solanilla
3. Nº DE REQUISICION: 21-1227
4. LA COTIZACION DEBE ESTAR FIRMADA

5. MARCA:
6. FABRICANTE:
7. PAIS DE ORIGEN:
8. FORMA DE ENTREGA: Por requerimiento 
9. LUGAR DE ENTREGA: 
10. FORMA DE PAGO: CREDITO 

11- TIPO DE PRECIO A OFERTAR (CIF O LOCAL)
12- VIGENCIA DE LA PROPUESTA POR 120 DIAS HABILES, A PARTIR DE SU ENTREGA

13- SI LLENA ESTE FORMULARIO EL MISMO DEBE ESTAR FIRMADO 
FAVOR ENVIAR LA SOLICITUD DE PRECIO ESTIMADO LO MAS PRONTO POSIBLE, QUE EL PRECIO NO TENGA MAS DE DOS DECIMALES, SELLO DE LA EMPRESA Y FIRMA DEL COTIZADOR O REPRESENTANTE LEGAL.
ENVIAR LA SOLICITUD DE PRECIO ESTIMADO ADJUNTA AL CORREO: proveedorescotizaciones@hst.gob.pa, asolanilla@hts.gob.pa , A MAS TARDAR: 3:00  P.M DEL DIA 26/03/2021 
¡GRACIAS
