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M Gmall PROCESOS GRH <procesos.grh@gmail.com>

RELLENAR SOLICITUD DE COTIZACION DE EQUIPOS DE MEDICION GRAMERAS

importaciones orelizmedic <importaciones.oreliz@gmail.com> 24 de noviembre de 2023, 3:32 p.m.
Para: PROCESOS GRH <procesos.grh@gmail.com>

Buenas tardes ,envio mi cotizacion y documentacion dentro del pdf para su evaluacion econémica a espera de gratas
noticias me despido
[Texto citado oculto]

Atte

Rayda Lizana H.

Importaciones Oreliz Medic Srl

Tel (01)5705530

Cel/ Entel 985929575

Email: importaciones.oreliz@gmail.com / orelizmedic@gmail.com

ﬂ COTIZACION BALANZA Y DOCUMENTACION.pdf
10442K

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=b5f666bfaa&view=ptasearch=all&permmsgid=msg-f: 1783478845530 132013&simpl=msg-f:17834788455901...  1/1



SOLICITUD DE COTIZACION

e . OETERMINACION DE VALOR ESTINADO PAR CONTRATACON DE BIENES B

ORCINA DE EQUIPO DE PROCESOS DE SELECCION

JR. TORRE TAGLE N* 3% 5TO PISO

TELEFOMO: 067 - 452891 ANEXOS 1115

CORRED: procesos.grisfigmail.com

DATOS DEL PROVEEDOR:

RAZOM SOCIAL: LHPORTACIORIS CRELIZ Menic 5. g.l

DIRECCION: SAWe Y Mz A Lr 42 A%5cc. Cpuz De Merupl ~Limg N £.S
TELEFONO: FES512953S | repR LEGAL: Raysa Liavan puiea |
RUC: 2054 80(0 501 | correo; ULLOETACicn £ 8, O3 [ aran, . oA

URIGAD DE
CARTIDAD 3
MEDUCA URITARIO
0d.0¢
___ ££29%-29 56,000. 00
2 UMDAD _[BALANZA DIGITAL GRAMERA DE 0.1 A 7y 75000 o0 -0
2 UNIDAD ,BALNRADKHTALMDEO.igA S5ky Hen kel

Jroers00 |},250.c0 ©0.00
own@m
NOTA 1: mmwwmswmrmym/mmrmmm.

NOTA 2: ElmwmmmumymmmdmemaLay.ydehamexprmmmmm

INDICACIONES OE LA ENTIOAD
PLAZO DE ENTREGA: Serd de 05 dids calondarics contados a pat dol dia siguienks 8 la officacion
FORMA DE PAGO: Unico
AN : ok e fa inssackones dl st de Educadon Superio Tecndkgco Pubicn Panpes Teyacea - Carokers Vites S Py,
60\;’#\ ' #QB{RDEENTREM Tayacsja, Huancavelica, ’
\ N\ ©
5__ &, DISTRITO: PAMPAS
N STRE) PROVINCIA: TAYACAIA
W DEPARTAMENTO: HUANCAVELICA
s wo[]
CUMPLE CON EL REQUERIMIENTO ¥ SUS EETT 8 [X] wo[]
RNP VIGENTE CAPITULO DE PROVEEDOR DE BIENES : 8 [X) wo (]
PLAZD DE ENTREGA DEL PROVEEDOR |5 Dias caléoongws ]

IMPORTACIONES MEDICSRL. :

Reyd# Lizana Huaira
Representante Legal
?

NOMBRES Y APELLIDOS, RAZON BOCIAL,
FIRMA, HUELLA DIGITAL DEL PROVEEDOR



Anexo N° 2

- Soidtuddecotizadon
1 [Némeroy Namero] 005-2023/GOB.REG.HVCA/OEC 5
| [fechadel - —_— T ’
i | documento Fecha ! 20/11/2023
2[Datosdels | Nombredelafntidad | | GOBIERNO REGIONAL DE HUANCAVELICA
| jeead T 2802082
| | Direcci6n ! JR. TORRE TAGLE N” 336 - HUANCAVELICA |
! Direccién 3 =N 336 HUANCAVELICA |
.' | Teléfonofs) l 067-452891 ANEXO: 1115 ‘
L Correo electrénico | - tald .
.  Correo electrénico [ Procesosgrh@gmailcom
L Personadecontacto |  GROVERH. HUANAY MONTAREZ
_3 I Datos del _l!_on_ﬂ;e o__ra_zén sbcial _ _;L;EM 7AG ;E’__O r eT/_Z_ : f_( !5."—5'; o f—'-‘_‘l:__ B -__.-
proveedor  [auc e RNy
[ \Direccién  \  lcass sy wroa L742 As (fue e MOTYRE -Yina ~y.ey)
| Jeldonols) ______ | 983920535 oH
- | Correo electrénico AHPORTAUGKWES L 0REVIZ (£ cHAIZ- CM
- " | Representante o persona | ’
_' | de contacto [ Rayod Lizawa pores . N

4 [Obletodela | Objeto de la contratacion | Bienes| X | Servidos|
' contratacién . !ADQUISICIC')N DE EQUIPOS DE MEDICION GRAMERAS
IJ [PARA EL I0ARR: "ADQUISICION DE EQUIPO DE
; ! LABORATORIO Y/O TALLER, MOBILIARIO Y/O TALLER Y|
[ | Descripcion del objeto de | EQUIPO DE AULA DE INNOVACION PEDAGOGICA; EN EL |
|| 'la contratacién | (LA} INSTITUTO DE EDUCACION SUPERIOR TECNOLOGICO |
| : PUBLICO PAMPAS - TAYACAJA EN LA LOCALIDAD DE
| . PAMPAS, DISTRITO DE PAMPAS, PROVINCIA DE TAYACAJA, |
' " S jEEﬁB_T&MENTO. DE HUANCAVELICA",

| |  Especificaciones | | Términos de |

—— - 4

. eadine T receas) " | referencia| _
's Informacién complementaria ———— _________:
{ =
| se adjunta el formato de Cotizacién y Declaracién Jurada {Anexo N* 3), para dar respuesta a este |

| documento. . J
:'5—‘1 - - S S D
I = § .
! ‘ /ﬂ] ,r'r. ) |

| SO SRR

| i
Li.h-v&' ﬁ:ﬂi’rﬂa' T \
| DCAND ENEATI O DEAS CONTRAIACI NEB |




Anexo N* 3

L Cotizacion y declaracion jurada de proveedor

1 | Fechadeldocumento | 20/11/2023 - |

2 |Cotizacién e ]
| ADQUISICION DE EQUIPOS DE  MEDICION |
. J GRAMERAS PARA EL I0ARR: "ADQUISICION DEJ
| EQUIPO DE LABORATORIO ¥/0 TALLER, MOBILIARIO
[ ! Y/O TALLER Y EQUIPO DE AULA DE INNOVACION‘
| 2.1 | Descripcién del objeto de la contratacion ! PEDAGOGICA; EN EL {LA) INSTITUTO DE EDUCACION 5
' |

SUPERIOR TECNOLOGICO PUBLICO PAMPAS -f
| ! 1DE PAMPAS, PROVINCIA DE TAYACAJA, |

TAYACAJA EN LA LOCALIDAD DE PAMPAS, DISTRITO |

L1 | DEPARTAMENTO DE HUANCAVELICA™.
. - EPARTAMENTO € WNCAVEUCA™.
! | Cumplimiento de las especificaciones , Si cumple s !
5 2.2 / técnicas o términos de referencia, segin f—r= —
' | corresponda \ . Nocumple | '
| e — — ——— l' A e B ey
| 23 | Monto total cotizado ; 60,000 00

I -
J |24 | Detallar documentacién adjunta, de ser el RAP - Frera Rue - Fleria yeeies
l caso BTOR 1 ZR a0 IANITAR ) A ‘

—_— e — ———

—— —

| Acepto y me comprometo a mantener vigente esta oferta y a perfeccionar el contrato, en caso
resultara favorecido con la buena pro, asf como a cumplir con las especificaciones técnicas o términos |
de referencia del bien o servicio a contratar. |

A |
%@C’T ;Asimismo, declaro no encontrarme impedido para postular en el procedimiento de seleccién ni
| contratar con el Estado, conforme al articulo 11 de la Ley N* 30225, Ley de Contrataciones del Estado,
] asf como que conozco fas sanciones contenidas en dicha Ley, su Reglamento y la Ley N® 27444, Ley
| | del Procedimiento Administrativo General. |

(S — | . e,

S — ——— e ——

MORTACKWIC SRL.

.............

|‘ Reayda [Lizana Huaira
Representante Legal

o

Nombre, firma y sello det prweedo_r

s et i



FICHA TECNICA

BALANZA ELECTRONICA DE MESA
MODELO: SA 110 MARCA: E-ACCURA

Cspacidades: 15 kitos - 30 kilos
Precisién: 1 gramo - S gramos

Procedencia Taiwan

Tamadio de bandeja: 290 mm x 220 mm.

Panteslla con retroilluminacién.

Funcidn de cambio.

Triple visor de lectura de pese.

Estructurs interna de afta resistencia.

6 pantatlas LCD con backligth (uminacidn).

Cubierts antipaivo, batenia recargable y cable de atimentacién
Sedial de bateria baja, indicador de carga.

Funcién de peso, precio unitario, ¢ importe.

LCD de fécil tectura para el operador y el cliente.

Apagado automitico para prolongar La vida de la bateria.
indicador giratorio en barra con doble pantalla de cristat quido.
Funciona & corriente 220v.

Batersa recargsble.

Plataforma de scef o inoxidable grande a prueba de corrosién y lécil de limpiar.
Funcion de tara.

Correccitn de cero sutomaticos.

Toma de corriente: AC 110v/220v {+/- 10%) 6 DC 6V/4ah.
Temperaturs de operacidn. °C 40°C {32 * F- 104 * F)

..................

.......
........

ira
R“ge;e ntante Legal




FICHA TECNICA

BALANZA GRAMERA 0.01G- 5KG — HENKEL

* Capacidad: 5Kg * Bow! de acero inoxidabte
* Precision: = lgr * Indicador bateria baja, sobrepeso
* Display L.CD * Modo tara, cerp

*Pesaengr/kg/ib/oz + DC bateria

..................

Ragda Lizana Huaira
epresentante Legal




MODELO BALANZA ANAITICA

PTX-FA210S PROFESIONAL(0.1 mg)
(EXACTRC]_)

La Balanza analitica PTX-FA210S serie S es
un equipo que mide con precisién de manera
rapida los cambios en el peso dado que cuenta
con un sensor monobloque de respuesta
rdpida, ademds de alta durabilidad, gran
sensibilidad y estabilidad.

Los modelos PTX son utiles para las
siguientes aplicaciones:

- Pesaje porcentual (segin configuracion).

« Mediciones de densidad (Volumen
definido).

+ Pesaje de animales (Dindmico).

« Conteo de piezas ( jovyerias).

» Ventas con diferentes precios.

« Control de pesos seguin minimo/mdéximo.
« Pesaje bruto/neto y mermas.

- Pesaje de suma acumulada.

CARACTERISTICA

Sensor Monobloque {monoalitico).

Calibracién Interna con un solo botén.
Compensacién de temperatura en tiempo real.
7 niveles de antivibracion.

Pantalla LCD retroiluminada de alto contraste.
Tiempo ajustable para la estabilidad de medida.
Mas de 20 Unidades: g, mg, ct, kg, Ib, etc.
Configuracién para temperatura, tiempo y fecha.
Con asa de transporte y caja para herramientas trasera.

Con gancho para pesaje por debajo.

Con registro de datos directo a Excel, Word a través de puerto USB/RS232.
Vidrios protectores de viento antiest3tica.
Proteccién de sobrecarga.




ESPECIFICACIONES TECNICAS

MODELO - PTX-FA210S _;
1 Tipo de Sensor : Monobloque |
| Capacidad f 210g |
‘ Resolucién | 0.1 mg !
;‘ Precisién 0.1 mg
Linealidad +0.2 mg
|__Tiempoderespuesta | _2a3seg.
Condiciones de Operacién | 18a30°C, 0a80%HR
Tamafio del plato | ®90 mm '
Tamafio | 345x223x331 mm
Alimentacion AC /Bateria 9V (Opcional’

ACCESORIOS
« Cargador para corriente 110-240V, 50-60Hz.
« Cable conector tipo RS232 y Cable USB.

¢ Manual de Instrucciones.

s Bateria de 3V CR2032.

MODELO BALANZA ANALITICA

PTX-FA210S PROFESIONAL (0.1 mg)
(EXACTROL)




11/23, 12:45 CUNS IANUIA DEL RNF

OSCE == RUC N° 20548010501

REGISTRO NACIONAL DE PROVEEDORES

CONSTANCIA DE INSCRIPCION
PARA SER PARTICIPANTE, POSTOR Y CONTRATISTA

IMPORTACIONES ORELIZ MEDIC S.R.L.

Domiciliado en: CALLE CALLE 14 ASOC CRUZ DE MOTUPE (FRENTE PARQUE ZONAL HUAYNA
CAPAC) /LIMA-LIMA-VILLA EL SALVADOR (Segun informacién declarada en la SUNAT)

Se encuentra con inscripcién vigente en los siguientes registros:

PROVEEDOR DE BIENES
Vigencia . Desde 12/08/2016

PROVEEDOR DE SERVICIOS
Vigencia : Desde 12/08/2016

FECHA IMPRESION: 24/11/2023

ota:
ra mayor informacion la Entidad deberé verificar el estado actual de la vigencla de inscripcién del proveedor en ia pagina

eb del RNP: www.rnp.gob.pe - opclén Verifigue su Inscripcién,

Retornar ] [Imprimlr

.......................

Rayda Lizaha Huaira
Representante Legal

sandlanini i mnh nnleanctancislmn ranctanciaidafault Tndas acn?RLIC=2084R010601




Reporte de Ficha RUC Lima, 18/11/2023

IMPORTACIONES ORELIZ MEDIC S.R.L.
20548010501

M Incorporado al Régimen de Buenos Contribuyentes (D. Leg 912) a partir del 01/12/2019

l Mediante Resolucion N° 0230050286586

Informacién General del Contrib uyente

Cédlgo y desmpcidn de Tipo de Contnbuyem.e i 28 SOC.COM.RESPONS. LTDA

Fecha de Inscripcion | 1eos;2o12 R R |
 Fecha de Inicio de Actividades - :_::"1‘3/_05@012_:_ o i |
| Estado del Contribuyente ACTVO |
| Dependencia SUNAT - 0023 - INTENDENCIA LiMA T
' Condlugn_dmm:cmo Fiscal e i HABEO_ - . - o B J
| En | Emisor electrénico desde - | oapsmots . “J
| Comprobantes sooicos f&ggg: m(;i,ezf.;dzz ;1310512018).BOLETA (desde 19/(_:31?021), ]

Datos del Contribuyente

Nombre Comercial ] - ~ IMPORTACIONES ORELIZ MEDIC SRL
 Tipo  de Reqresgntacit_!\g _ N ) [ . - - - T
] | 4772 - VENTA AL POR MENOR DE PRODUCTOS T
| Actividad Econémica Principal . FARMACEUTICOS Y MEDICOS, COSMETICOS ¥ ARTICULOS

B | _DE TOCADOR EN COMERCIOS ESPECIALIZADOS —
| .Actlwdad Econémlca Secundaria 1 - | g&éfﬂ%ASAL F:T!MAYO? DE OTROS | ENSERIfS )

Acﬁwdad Eoonomlca Secund_ana 2 S LR ]
L_§_l§tema Em|s16n Comprobantes de Pago o | l\_dANU_AL L - - -
L_§|s_te_ma de Contabmdad ) ] COMPUTARIZ_AD(_)_

Cédlgo de Profesnén / Oﬁcio ﬁ_ - o ) R R - ]
. Actividad de Comercto Eiterlo_r _ - IKAPOI?TAB_O_RIEXPO_RTKDCR R ]

Numero Fax o - | 1-5705530 = -

. TelsfonoFijp1 B | 1-5708530 - .
| TeléfonoFijo2 . - )

Teléfono Movil 1 T B | 1-o85920575
]_T;Ef_;m_ms_wu 2 - S o R i
) Eor;eo _Elegtrénloo L _ - _ im}onadmaé.oréla@gmau.-com -
|__Correo Electrénico 2. - _ V- -

4772 - VENTA AL POR MENOR DE PROD DUCTOS

{
|
l Actividad Econémica Prlndpal ! FARMACEUTICOS Y MEDICOS, COSMETICOS YART‘CULOS DE
U o R = TOCAQ__O;RM@QLSESPECIALIZAD
Depanamento ) B - S . Lima -
Provincia o o | LIMA ~
Pagina 1 de 4

Central de Consultas
w.stinat.goh.pe Desde teléfonos fijos 0-801-12-100
Desde celulares (01 ¥315-0730




[ Distrito | VILLAEL SALVADOR
Tipo y Nombre Zona ) T - ASOC CRUZ DE MOTUPE
Tipo y Nombre Via | caL CALLE 14 R
N o - - - . o T
| Km__ o ) - B a T
Mz i - A o -
Lote " a2 R '
=== o . = B
iterier — % . N - -
| OtasReferencies FRENTE PARQUE ZONAL HUAYNA CAPAC
| Condicién del inmueble declarado como Domiciio Fiscal | oTRos. - - ';
i Fecha Inscripcion RR.PP [ 14/05/2012 |
{_ ) NOngoTeParji_da Regi_stral - "' "158421_}'3 - N '
| TomofFicha : = o -
. Folio - e - -
|r _lisiento - ) - N - - - . h
| OigendelaEntided _ nacowa N
! _Eafs (Eo_rigﬂ\ - R B - . - a

Registro de Tributos Afectos

Exoneracion
Tributo Afecto desde Marca de

= Desd
Exoneracion 3

IGV - OPER. INT. - CTA. PROPIA | 221052012 | - . - ! - .
| RENTA4TA CATEG.RETENCIONES  owwsz0ots - | T
. FEWIASTACATEG.RETENCONSS | owmmws | . | .
( ) FENTA-REGIMENMYPETRIBUTARIO | otow017 | . S S R
bt ESSALUD SEG REGULAR TRABAJADOR | otnzz015 | - | : .
l' o SNP -LEY 19890 o oowez01s | . T | —ﬁ"

Representantes Legales

Pa- ina 2 de 41 ---------------------------- Weeseravsveasy
g Rayda Lifarla Huaira

Representante Legal

>

w.sunat gob pe asua et fijos 0-801-12-10
Desde celulares (01)315-073

0



Fecha de
Nacimiento

LIZANA HUAIRA RAYDA GERENTE | 22/01/1983 | 14/05/2012
DOC. NACIONAL DE

IDENTIDAD Direccion Teléfono Correo
42641645 .

e i

Nro. Orden de
Representacion

Tipo y Nimero de
Documento

Apellidos y Nombres Cargo Fecha Desde

Otras Personas Vinculadas

Fecha de
Nacimiento

SOCIO | 22/01/1883 | 14/05/2012

Tipo y Nro.Doc. Apellidos y Nombres Vinculo Fecha Desde Origen Porcentaje

LIZANA HUAIRA RAYDA

Direccion Correo

DOC. NACIONAL
YE IDENTIDAD -
42641645

Pais de Residencia Pais de Constitucion

Fecha de
Nacimiento

05/07/1982

Tipo y Nro.Doc. Apellidos y Nombres Vinculo Fecha Desde Porcentaje

ORE ROJAS EDWIN SAUL SOocCio

Direccion Ubigeo Teléfono Correo

DOC. NACIONAL _
DE IDENTIDAD - |
42318778

S t - = —ia =z

importante:
Recuerde que es obligatorio consullar periédicamente su Buzén Electrénico SOL, para conocer de forma oportuna las notificaciones e informacion
de interés que faciliten el cumplimiento de sus obligaciones tribularas y aduaneras.

IMPORTACIONES OREL[Z MEDIC SR.L.

..................................................

Rayda Kizana Huaira
Representante Legal

Pagina 3 de 4

Central de Consullas

w.sunat.gob.pe

Desde teléfonos fijos 0-801-12-100

Desde celulares (01)315-0730




Dependencia SUNAT: INTENDENGIA LIMA

Fecha: 18/11/2023
Hora: 09:40

Pagina 4 de 4

IMPORTACIO L

Jefe del drea de Servicios

SUNAT Rayda Uzdna Huaira

Sr. Contribuyente, al solicitar ef presente Reporte Electrénico, debe tener en cuenta lo siguiente:

Vw.sunat.gob.pe

La informacién mostrada corresponde a lo registrado por usted a través de SUNAT
Operaciones en Linea.

El maximo de reportes a ser generados por dia es TRES (03). A partir del 4to reporte, se
toma el ditimo reporte generado. La generacion del reporte en el dia siempre muestra los
datos registrados hasta el dia anterior,

Es importante que, para efectos de mantenerio informado sobre sus obligaciones y
facilidades, actuallce sus datos en el RUC, como correo electronico, teléfono fijo y teléfono
celular.

Puede validar y visualizar el reporte electronico generado a través del codigo QR ubicado
en la parte inferior derecha del presente documento o colocando Ia siguiente direccitn en
la barra del navegador:
https:/.'www.sunat.gob.pe/cl-ti-itreporteec-visorlreporteec/reporteceﬂiﬁcado/descarga?doc=
uRNyZAasNPd7TLLYthYGeZRRptOEEoJeIlUPXuewEoI%ZFmR%ZBhi4lanBH665Px%2
ByanDMSJcmsSquﬂPMqleQHonHSxHHinJCHs$aCM%3D

Represeniante Legal

Central de Consultas

Desde telétonos fijos 0-801-12-100

Desde celulares (01 J315-0730
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Mff:tistefio )
deSalud

Direccion General
dd Medicamentos,
Insumos y Drogas

"Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres™
“Afio del Bicentenario del Peru: 200 afios de Independencia”

N° 1729-2021

CERTIFICADO
BUENAS PRACTICAS DE ALMACENAMIENTO

La que suscribe, Directora Ejecutiva de la Direccién de Inspecciéon y
Certificacion de la Direccion General de Medicamentos, Insumos y Drogas.

CERTIFICA:

Que la Drogueria IMPORTACIONES ORELIZ MEDIC S.R.L., con razdn social
IMPORTACIONES ORELIZ MEDIC S.R.L., con oficina administrativa y almacén ubicados
en Calle 14, Mz. A, Lote 42, Urb. Asociacién Cruz de Motupe - Villa El Salvador - Lima
- PERU, cumple con las Buenas Practicas de Almacenamiento para sus: A) Productos
Farmacéuticos: 1. Medicamentos: Especialidades Farmacéuticas, 2. Recursos
Terapéuticos Naturales: Recurso Natural de Uso en Salud, 3. Productos Galénicos; B)
Dispositivos Médicos: 1. Dispositivos Médicos: Clase | (De Bajo Riesgo Estéril, De
Bajo Riesgo No Estéril), Clase I (De Moderado Riesgo), Clase Hll (De Alto Riesgo), 2.
Equipos Biomédicos: Clase | (De Bajo Riesgo), Clase Il {(De Moderado Riesgo), Clase
Il (De Alto Riesgo), 3. De Diagnéstico In vitro (Reactivo de Diagnéstico); C) Productos
Sanitarios: 1. Productos Cosméticos, 2. Productos Absorbentes de Higiene Personal,
3. Productos de Higiene Doméstica, 4. Articulos Sanitarios; almacenados a
temperatura controlada, consignadas en ia R.M. N° 132-2015/MINSA, para vender o
distribuir en el pais y/o para la exportacion, tal como consta en el Acta de Inspecci6n para
Droguerias, Almacenes Especializados y Almacenes Aduaneros que Almacenan
Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios N° 0866.1-
2021 de fecha 22 de noviembre del 2021.

Se expide el presente Certificado a solicitud del interesado segun el Expediente N° 21-
095243-1 de fecha 24 de setiembre del 2021.

Este Certificado es valido a partir del 22 de noviembre del 2021 hasta el 22 de noviembre
del 2024.

Lima, 22 de noviembre del 2021.

.............-----........:.... . —...i, .C’ ’L‘ .
) A PAPEN BERNAOLA =
Directora Ejecutiva

Direccion de Inspeccién y Certificacion
DIGEMID

Temperawra Controlada: 15225 °C

MAPBIG\E{IRC’.‘EIrcd MOETACIONES_ ORELIZ MEDICS.R.L.

| aaaeMeanes

...........................

Av. Parque de las Leyendas 240 Rayda i4zana Huaira

www. digemid.minsa.gob.pe San Miguel, Perg Representante Legal

1{511) 631-4300




AR Direccion Goner
Ministerio : ‘de Medicgrie
de Salud e Insumos'y Drogas:

“Decenio de Ia lgualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres®
"Afio de la Universalizacién de la Salud”

R.D.N¢ 3519 -2020/DIGEMID/DICER

RESOLUCION DIRECTORAL

\GN{N.M

tima,

VISTO: El expediente N* 20-095330-1 del 09 de noviembre del 2020, preseatado por la Sra.
Representante Legal Rayda Lizana Huaira y la Quimico Farmacéutica Directora lizbeth Patricia
Echegaray Navarro, de la Droguerfa IMPORTACIONES ORELIZ MEDIC S.R.L, con Razén Social
IMPORTACIONES ORELIZ MEDIC S.R.L, con Registro Unico del Contribuyente —~ RUC N°
20548010501, con Coédigo de Establecimiento Farmacéutico N° 0036710, con Oficina
Administrativa y Almacén en Calle 14, Mz. A, Lt. 42, Urb. Asodacién Cruz de Motupe, distrito de
Villa el Salvador, provincia de Lima, departamento de Lima; sobre Autorizacién Sanitaria de
MODIFICACION DE ACTIVIDADES del mencionado Establecimiento Farmacéutico;

CONSIDERANDO:

Que, mediante el expediente del visto, {a empresa recurrente solicita AUT ORIZACION SANITARIA
DE MODIFICACION DE ACTIVIDADES, para la importacién, comercializacién, exportacion,
almacenamiento y/o distribucion de PRODUCTOS FARMACEUTICOS: 1. Medicamentos:
Especialidades Farmacéuticas, 2. Recursos Terapéuticos Naturales: Recurso Natural de Uso en
salud, 3. Productos Galénicos; DISPOSITIVOS MEDICOS: 1. Dispositivos Médicos: Clase | (De Bajo
Riesgo Estéril, y de Bajo Riesgo no Estéril), Clase Il {De Moderado Riesgo) y Clase il (De Alto Riesgo),
2. Equipos Biomédicos: Clase | (De Bajo Riesgo), Clase Il (De Moderado Riesgo) y Clase ill {De Alto
Riesgo), 3. De Diagnéstico In vitro: (Reactivo de Diagndstico); PRODUCTOS SANITARIOS: 1.
Productos Cosméticos, 2. Productos Absorbentes de Higiene Personal, 3. Productos de Higiene
Domestica, 4. Articulos Sanitarios (Articulos para Bebé);

Que, de la evaluacién de los documentos presentados, se ha verificado que estos se encuentran
conformes con los requisitos establecidos en el Texto Unico de Procedimientos Administrativos del
Ministerio de Salud -TUPA/MINSA, con respecto al procedimiento N°® 142, por lo que, se considera
procedente lo solicitado por la mencionada empresa;

De conformidad con fa Ley N.2 29459 “Ley de Productos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y
Productos Sanitarios”, “Decreto Legislativo N.2 1161 “Ley de Organizacién y Funciones del
Ministerio de Salud”, el Decreto Supremo N°® 008-2017-SA, “Reglamento de Organizacion y
Funciones del Ministerio de Salud” y modificatorias, el Decreto Supremo N° 014-2011-SA
“Reglamento de Establecimientos Farmacéuticos” y sus modificatorias; el Decreto Supremo N° 001-
2016-SA “TJexto Unico de Procedimientos Administrativos del Ministerio de Salud” y su
modificatoria, Decreto Supremo N° 004-2019-JUS “Texto Unico Ordenado” de la Ley N° 27444 "Ley
del Procedimiento Administrativb General”;

SE RESUELVE:

Conmbuyente ~ RUC N° 20548010501, con Cédlgo de Establecsmiento Farmacéutico N°
186710, con Oficina Administrativa y Almacén en Calle 14, Mz. A, Lt. 42, Urb. Asociacién Cruz de

IMPORTACIONES OREL ICSRL.
12 .
Av. Parque de las Leyendas 240 o - .

http://www.digemid.minsa.gab.pe | gan Miguel, Lima - Pert Rﬂg:a (Azana J;g
Teléfono (611) 631-4300 nresmtanfelo




" RTIG Direccion General
Ministerio : A & Medicamentos,
de Sajud e nsumos v Drogas

“Decenio de Ia lgualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombres”
“Afo de la Universalizacién de 1a Salud”

R.D.Ne 5519 - 2020/DIGEMID/DICER

Motupe, distrito de Villa el Salvador, provincia de Lima, departamento de Lima; para ks
importacién, comercializacién, exportacion, distribucion y/o almacenamiento de PRODUCTOS
FARMACEUTICOS: 1. Medicamentos: Especialidades Farmacéuticas, 2. Recursos Terapéuticos
Naturales: Recurso Natural de Uso en salud, 3. Productos Galénicos; DISPOSITIVOS MEDICOS: 1.
Dispositivos Médicos: Clase | {De Bajo Riesgo Estéril, y de Bajo Riesgo no Estéril), Clase i {De
Moderado Riesgo) y Clase Hil (De Alto Riesgo), 2. Equipos Biomédicos: Clase | (De Bajo Riesgo),
Clase Il (De Moderado Riesgo) y Clase Il (De Alto Riesgo), 3. De Diagnéstico /n vitro: (Reactivo de
Diagndstico); PRODUCTOS SANITARIOS: 1. Productos Cosméticos, 2. Productos Absorbentes de
Higiene Personal, 3. Productos de Higiene Domestica, 4. Articulos Sanitarios (Articulos para

Bebé);.

Articulo 2°. - El incumplimiento de las normas establecidas dard lugar a la aplicacion de las medidas
de seguridad sanitaria y sanciones administrativas correspondientes.

Articulo 3°. - Notifiquese Ia presente Resolucion Directoral al interesado para su conocimiento y
fines consiguientes.

Registrese, comuniquese y cimplase.
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‘w200 gu INSpECion y Centiticacc”

.............................

Rayda

i' .
epresentants Legal
MAPB/@-IW\?IJ Jex )
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P Av. Parque de las Leyendas 240
!|l\p://www,dnuﬂrnxd.mmsn.gnh.pn San Miguel. Lima - Perg

Teléfono (511} 651-4300



oR e A i 2 Direccion Generat
Y B PERU | Ministerio - Viceministeria’ de Medicamentos,
de Satud | de Salug Pishiica Insumos y Drogas

“Decenio de la Igualdad de Oportunidades para Mujeres y Hombras™
“Afio del Bicentenario del Peni: 200 afios de Independencia”

N° 0152-2021

CERTIFICADO
BUENAS PRACTICAS DE DISTRIBUCION Y TRANSPORTE

La que suscribe, Directora Ejecutiva de la Direccion de Inspeccion Y
Certificacion de la Direccién General de Medicamentos, Insumos y Drogas.

CERTIFICA:

Que la Drogueria IMPORTACIONES ORELIZ MEDIC S.R.L. con razén social
IMPORTACIONES ORELIZ MEDIC S.R.L., con oficina administrativa y almacén ubicados en
Calle 14, Mz. A, Lt. 42, Urb. Asociacién Cruz de Motupe - Villa El Salvador - Lima - PERU,
cumple con las Buenas Pricticas de Distribucién y Transporte para sus: A) Productos
Farmacéuticos distribuidos a condiciones de temperatura controlada, consignada en la
R.M. N° 833-2015/MINSA y su modificatoria, para la distribucién en el pais, tal como consta en
el Acta de Inspeccién para Droguerias y Almacenes Especializados que Distribuyen y
Transportan Productos Farmacéuticos y Dispositivos Médicos N° 119-1-2021 de fecha 14
de setiembre del 2021,

Se expide el presente Certificado a solicitud del interesado segun el Expediente N° 21-068817-1
de fecha 15 de julio del 2021.

Este Certificado es valido a partir del 14 de setiembre del 2021 hasta el 14 de setiembre del
2024.

Lima, 24 de setiembre del 2021.

...... L AN A
ngélica Papen Bernaola
Directora Ejecutiva
Direccion de Inspeccion y Certificacion
DIGEMID

Temperatura Controlada: 15 - 25°C

Maperhr b IMPORTACIONES OREZ

““Rayda Liéana Huaira
Representante Legal

Av, Parque de las Leyendas 240
www.digemid.minsa.gob.pe San Miguel, Peri

| T{s11)631-4300

|
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por mas Obras!

OF. DE PROCESOS DE SELECCION HUANCAVELIC.
TELEFONO: 067 - 452891 ANEXOS 111

Correo: procesos.grh@gmail.co




L4 LD, 1U.9T il - VU TICAVIVUN OUDIERNW REWIUNAL BUANCGAVELICA -

M Gma" PROCESOS GRH <procesos.grh@gmail.com>

COTIZACION GOBI_ERNO REGIONAL HUANCAVELICA

MEDICALPHARMA RYR SRL <medical_pharma_@hotmail.com> 24 de noviembre de 2023, 4:46 p.m,

Para: "procesos.grh@gmail.com” <procesos.grh@gmail.com>

Estimados GOBIERNO REGIONAL HUANCAVELICA:
buenas tardes,
Se adjunta la cotizacién solicitada.

Agradeceré confirmar su recepcion.

Atentamente;

KETH
”
~

et

mepicaisuanna MEDICALPHARMA RYR S.R.L IS
Correo : medical_pharma_@hotmail.com

RUC :20573926731

Direc : Av. Daniel Alcides Carrion N° 2354 Urb La Ribera - Huancayo

TEL. :064-218255

CELULAR :999780065 / 924344237 / 964630779

Cta Ctte Soles BCP: 355-2215879-0-72 CCl: 002 355 500 221 587907269

Cta. Ahorros BBVA: 0011-0266-45-0200375669 CCl: 011-266-000200375669-45

9 archivos adjuntos

ANEXOS.pdf
B 980

n BALANZA DIGITAL AZTEC.pdf
132K

BALANZA DE 11 KG- 0.1 G ELECTRONICA DE PRECISION - MOD. DP-10-MB - DIGITAL PRECISION
A (1).pdf
218K
o MOD. DP-5100-1BF BALANZA DE 5100 G-0.1 G ELECTRONICA DE PRECISION - DIGITAL PRECISION
(1).pdf
152K

ficha ruc.pdf
ﬂ 127K

E CONSTANCIA DEL RNP.pdf
82K

LICENCIA DE FUNCIONAMIENTO.pdf
= 88K

B AUTORIZACION SANITARIA.pdf
879K

@ BPA MEDICALPHARMA.pdf
321K

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=b5f666bfaa&view=pt&search=all&permmsgid=msg-f:1783483509604789703&simpl=msg-f:17834835096047. ..

7



,55 SOLICITUD DE COTIZACION

e . ___ DETERMINACION DE VALOR ESTINADO PARA CONTRATACHON DE B2EHES

OFICINA DE EQUIPO DE PROCESOS DE SELECCION

JR. TORRE TAGLE N* 33§ 5T0 PISO

TELEFONG: 067 - 452891 ANEXOS 1115

CORREOQ: procaros.grgmaticom

DATOS DEL PROVEEDOR:

RAZON SOCIAL: TepicaLpHaers  gyRe  Set

DIRECCION: V. DONIEL 4. CoRRION p°RITY — URB. L8 pyErRs — Hulducdyd
TELEFONO: i 92y34433> REPR. LEGAL: JESSICH poriav INJANTE

Ruc: 2053392633) | comven: _meglim!_pharmy @Dhodmail_con

Sirvass cotizar los precios sagdn descripcion gue 52 iadica 3 antragaris en Jr. Tome Tagle N® 336 5is piso o remilir & coneo shectrinico arocesos. ge@omali.com de acirrdo & bo sigaiente:

CBJETO DE LA CONTRATACION
ADQUISICION DE EQUIPOS DE MEDICION GRAMERAS PARA EL IOARR: "ADQUISICION DE EQUIPO DE LABORATORIO Y/O TALLER.
MOBILIARIO Y/O TALLER Y EQUIPO DE AULA DE INNOVACION PEDAGOGICA; EN EL (LA) INSTITUTO DE EDUCACION SUPERIOR
TECNOLOGICO PUBLICO PAMPAS - TAYACAJA EN LA LOCALIDAD DE PAMPAS, DISTRITO DE PAMPAS, PROVINCIA DE TAYACAJA,
. DEPARTAI!EH'I’ODEHUMCAVELK:A

URIDADDE DESCRIPCION - PRECIO

HEDIDA UKITARID

mumumumumsmmm

CANTIGAD

VeiraL peecised | #00.00

Imwmmrm.mneniu Sy 161t 1200.00
OTAL SOLES?

NOTA 1: Adquisicion del Blen Segin Especificaciones Técnicas y plancs / Requerimienio Técnicos Minimos.
NOTA 2: EIpmbloﬂcalizadoimlweWBMyMMmdmmgmmaw,ymmemmm

PLAZO DE ENTREGA: Serh de 05 diss calendarios contados 3 pariir del dia siguienie do Ja notificacién
FORMA DE PAGO: Unico ~
W : Mmummwmmm&mrmmmmm}a - Caelera Vifias SN Pampas,
&;’ o8 17 YOAR DE ENTREGA: Tayacaja, Huancavelica,
Q »‘-‘ e %
Gi *))\% LUGAR: Carelara Vifias SN
B —8e DISTRITO: PAMPAS
N TTRE PROVINCIA: TAYACAIA
W DEPARTAMENTO: HUANCAVELICA
semuoamooecommmoﬂ : 8 vo ]
CUMPLE CON ELREQUERIMIENTO Y SUS EETT : 8 [X] wo[]
RNP VIGENTE CAPITULO DE PROVEEDOR DE BIENES : 8 N []

PLAZO DE ENTREGA DEL PROVEEDOR | 05 0iss corenooeids |




Anexo N°® 2

o ___ Solicitud de cntizacién B
1 Numeroy | NGmero | 005-2023/503 REG.HVCA/OEC |
fechadel - - - —
documento | Fecha 20/11/2023
|2 [Datosdela | NombredelaEntidad |  GOBIERNO REGIONAL DE HTJAR:CKVELICA .
| | Entidad RUC 20486020882
| Direccién | IR TORRE TAGLE N* 336 - HUANCAVELICA ‘
Teléfono(s) _ 067-452891 ANEXO: 1115 !
| Correo electrénico B procesos.grh@gmail.com r
Persona de contacto | GROVER H. HUANAY MONTARNEZ
'3 | Datos del Nombre o razén social | I7eoiopopra fyf see |
.| proveedor | RUC B . ,2&5‘—7392‘ 93) ]
| Direccin Av- Dawiei 0. Corpion 2359 - s 2iver,
| Teléfonofs) | 934354233
| Correo electrénico _medieal _ pbarma, & hotrmeil. com . "’_I
Representante o persona -
| | de contarto - Jessiea Oopan IvgawTe
‘4_]Obletodela | Objeto de la contratacién | - Bienes X '_ Servicios— ]
contratacitn |ADQUISICION DE EQUIPOS DE MEDICION GRAMERAS |

‘ IPARA EL I0ARR: "ADQUISICION DE EQUIPO DE
|  LABORATORIO Y/O TALLER, MOBILIARIO Y/O TALLER Y
'Descripmén del objeto de | EQUIPO DE AULA DE INNOVACION PEDAGOGICA; EN EL
| la contratacion " {LA) INSTITUTO DE EDUCACION SUPERIOR TECNOLOGICO
i PUBLICO PAMPAS - TAYACAJA EN LA LOCALIDAD DE
‘ PAMPAS, DISTRITO DE PAMPAS, PROVINCIA DE TAYACAJA,
‘_ o DEPARTAMENTO DE HUANCAVELICA".
. Especificaciones Términos de |
| Se 2djunta J _ técnicas X _referencia ) l

5 | informacién complementaria . _ i

Se adjunta el formato de Cotizacién y Declaracién jurada {Anexc N° 3), para dar respuesta a este‘
| documento.

GOBIER ng I.",SIAL DE

et
i

! S ——
A\

lfl_omhre, firmay sellt_: del fundgn_ario_raponsable‘del 6mno‘em_:a‘r§ado de las contrataciones




Anexo N° 3

~ Cotlzaciéin y deglafadﬁ_n jurada del proveedor i

1 | Fecha del documento | 20/11/2023
_.__—._l — - =

|cottzaaan ]

[ | _ ~ |apquisiibN D EquiPos DE  meDICION '
| [ |GRAMERAS PARA EL IOARR: "ADQUISICION DE |

| EQUIPO DE LABORATORIO Y/O TALLER, MOBILIARIO

"Y¥/O TALLER Y EQUIPO DE AULA DE INNOVACION

2.1 | Descripcién del objeto de la contratacidn PEDAGOGICA; EN EL (LA) INSTITUTO DE EDUCACION
| SUPERIOR TECNOLOGICO PUBLICO PAMPAS -
| | TAYACAJA EN LA LOCALIDAD DE PAMPAS, DISTRITO

|DE  PAMPAS. PROVINCIA DE TAYACAA,
| . i|DEPARTAMENTO DE HUANCAVELICA",

' Cumplimiento de las especificaciones Si cumple x |
| 2.2 |técnicas o términos de referencia, segin .  —— s
corresponda No cumple
{
2.3, | Monto total cotizado - 5/52 700 00
. i 5.4 | Detallar documentacién adjunta, de ser el | |
; i ™ caso |
aNO R 37 Declaradén ]urada del proveedor | o i f
e - -
o'b\ Y“;  Acepto y me comprometo a mantener vigente esta oferta ya perfeccnonar el contrato, en caso |
1] \ | ' resultara favorecido con la buena pro, asi como a cumplir con las especificaciones técnicas o términos ‘
e \} | de referencia del bien o servicio a contratar.
e — . ks

D
"zém\c? ! Asimismo, declaro no encontrarme Impedido para postular en el procedimiento de seleccién ni |
' | contratar con el Estado, conforme al articulo 11 de la Ley N* 30225, Ley de Contrataciones del Estado,
| asf como que conozco las sanciones contenidas en dicha Ley, su Reglamento y la Ley N* 27444, Ley
| del Procedmiento Administrativo General

“JGﬂte

Nombre, firma y sello del proveedor




BALANZA ANALITICA

MODELO

BALANZA DE PRECISION O aczet
Procedencia: USA

152 coronas ronas coronas coronss coronas G2 caronas
1202 601 1201 3011 Sl

MODELD

Capacidad

Legibilidsd | 00019, |300g |001g [001g | 01g | 0lg| o1g| o19| 19

Rapetibilidad . v
(dezarrollo 90,0019 0,01g | 001g | 001y | 01y 0.3yg 0.1y 0.lg 14

|unesiidad b} | 0,0029. |.0029 |0029 | 0029 | 029 | 02g| 029 | 02g| =2¢

Aprobacién

NP No- No Sl st Sf sf No Si st
Tamafiodala. | aommf514* | o » ‘
“bandela | “ge Hidrstro 120 mmfa,7" de dismetro 140x150 mim/ 55%% 59"
| (mm/pulgada) Z —
Tiempo de i e ey T
aspuissta 2 segundos
Mostrar Fantalla LCD de contrasts con fetfoliuminacién LED de eolar blanco

Calibracitn . Automition Externc

essica Roman 'fﬁjé;ie

Danracanianta | asmal




¢digitol Precision®

SCALES

¢dlglt(\| Precision®

/& | SCALES

o

BALANZA DE 11 KG/ 0.1 G ELECTRONICA DE PRECISION -
DIGITAL PRECISION

|  DP-10-MB |

MedicalPharma RyR sR.L

" “Jessica Roman Injante
Representante Legal




-

P digital Precision®

SCALES

.2 Aplicacion
I

La bascula electronica de la serie DP-M es un tipo de instrumen#to de medicion
irPtelectuaI con pesaje, conteo y otras muchas funciones. El producto presenta un

/gfgguito integrado importado y disfruta de un rendimiento estable y confiable, operacion
facil y pesaje y conteo precisos. Como un tipo de instrumento de medicién, ha sido
ampliamente utilizado por empresas e instituciones de investigacion cientifica.

Cuando sL opera, la balanza electronica debe colocarse en una plataforma de trabajo
estable para evitar las influencias de la vibracion mecanica, la luz solar directa y la
corriente de aire, etc._—"

/

N S
|
!!
> Caracteristicas

1”""/‘::‘/{ -
’ 1. Gran a'l‘calnce y alta precision. ‘

2. Pant:lalla digital LCD

3. Bateria recargable

o T

4. Aparienciaala'moda
Sartén de acero inoxidable de gran tamafo
LCD (luz de fondo blanca con letra negra)
Fuente de alimentaciéon de CAy CC

. Funcion de tara/conteo/conversion de unidades (g/ct/0z), OPCION Ib

© ® N o O

Alarma de sobrecarga/indicador de nivel

10. Opcion: interfaz/impresora (nho incluye)

MedicalPharma RyR sRL.
A~
o ..._.
essica Roman Injante

Reprasentante Legal



¢ digital Precision®

SCALES

» Especificaciones técnicas

Modelo
Capacidad

DP-10-MB
11kg

Legibilidad

0.1g.

Repetibilidad

10.2¢g

Linealidad

+0.3¢g

Tamano del Plato

315x230mm

Dimensiones

350x310x11mm

Tiempo estable

<2S

Calibracion

Externa

Pesa p/calibracion

5.000g (no incluye)

Fuente de alimentacion

220V 50/60 HZ

Voltaje de cable poder

10A 250v-

Humedad de trabajo

50 » ~85 %

Temperatura de trabajo

0°~40°C

Interfaz

RS232 No incluye software

» Accesorios:

v’ 1 bascula Digital electronica
v 1 cable poder

» Soporte Técnico:

MedicalP;ga RyRsRL.
~ “Jessica Roman Injante

Representante Legal

Se recomienda hacer el mantenimiento preventivo en el tiempo
que el manual de uso especifica a fin de obtener el 6ptimo
rendimiento y durabilidad del equipo.



* digital Precision®

SCALES

Este equipo cuenta con un mantenimiento preventivo gfatuito en
huestras instalaciones de Lima dentro del tiempo de garantia. No
incluye reparacion y/o cambio de accesorios.

. ,
>Garantia:

12 hmeses contados a partir de la fecha de entrega de los equipos,
poq defecto de fabrica siempre y cuando los equipos hayan sido
expuestos al uso'comun a lo cual fueron destinados.

AP ~._ ™~

MedicalPharma RyR s.R.L.

- “Jessica Roman Injante
Representante Legal




@ digital Precision®

SCALES

@ digital Precision®

MedicalPhayma RyR s.R.L.
" “Jessica Roman Injante

Representante Legal

BALANZA DE 5100 G/0.1 G ELECTRONICA DE PRECISION -
MOD. DP-5100-1BF - DIGITAL PRECISION

[ DP-5100-1BF ]




digitol Precision®

SCALES

» Aplicacion:

Es una bascula digital industrial multifuncional de uso general.
Con su capacidad de pesaje de 5100g, alto grado de precisién
de 0,1g, funcion de proteccion de sobrecarga, retroiluminacion
automatica, pantalla LCD de gran tamaio. Adecuado para
oficina de correos, laboratorio, joyeria, etc.

Serie DP balanza electronica de precision serie es un tipo de
instrumento de medicion peso, recuento y otras muchas
funciones.

» Caracteristicas

v’ Apatiencia ajla moda

v Bandeja de acero inoxidable de gran tamano

v' LCD (luz de fondo blanca con letra negra)

v Tamaiio de la cacerola 160x160mm

v' Alarma de sobrecarga/indicador de nivel

v’ Conjunto de pesaje minimo

v Fuente de alimentacion de CAy CC

v" Funcién de tara/conteo/conversion de unidades (g/ct/0z).
v’ Bateria recargable;

v No trae cubierta

MedicalPhayma RyR sR.L.
essica Roman I—rﬁ;l;ie

Representante Legal



digital Precision®

SCALES

» Especificaciones técnicas

Modelo
Capacidad

DP-5100-1BF
5100 GR

Legibilidad

0.1g.

Repetibilidad

+0.2g

Linealidad

+0.3¢g

Calibracion

Externa

Pesa

2000 gr (no incluye)

Tiempo estable

£2S

Tamano del Plato

160x160mm

Fuente de alimentacion

INPUT 100 - 240 V AC 50/60 HZ
OUTPUT 6V - 500 mA

Interfaz

RS232 No incluye software

Dimensiones del equipo

195 *270 * 85 (L x An x Al) mm

Peso bruto

1.5 Kg

> Accesorios:

v" 1 bascula Digital electrénica
v 1 adaptador AC 100V-240V

MedicalPharma RyR s.R.L.

essica Romanmlmn"j;ﬂ'tém o
Representante Legal




@ digital Precision®

SCALES

> Soporte Técnico:

Se recomienda hacer el mantenimiento preventivo en el tiempo
que el manual de uso especifica a fin de obtener el éptimo
rendimiento y durabilidad del equipo.

Este equipo cuenta con un mantenimiento preventivo gratuito en
nuestras instalaciones de Lima dentro del tiempo de garantia. No
incldye reparacion y/o cambio de accesorios.

» Garantia:

12 meses contados a partir de la fecha de entrega de los equipos,
por defecto de fabrica siempre y cuando los equipos hayan sido
expuestos al uso comun a lo cual fueron destinados.

~Jessica Roman Injante
Representante Legal
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L/awDd ue Fivlid NULS WIRLUNSLNCia ue HIoiiaciun Kegistraaay

<¢” SUNAT

FICHA RUC : 20573926731
MEDICALPHARMA RY R SRL

Nimero de Transaccioén : 51872000
CIR - Constancia de Informacion Registrada

Informacién General del Contribuyente

Apellidos y Nombres 6 Razén Social
Tipo de Contribuyente

Fecha de Inscripcién

Fecha de Inicio de Actividades
Estado del Contribuyente
Dependencia SUNAT

Condicion del Domicilio Fiscal
Emisor electréonico desde
Comprobantes electrénicos

: 15/12/2014
: ACTIVO

: HABIDO
T 22/10/2018

MEDICALPHARMA R Y R SRL
28-SOC.COM.RESPONS. LTDA
12/12/2014

0133 - I.R.JUNIN-MEPECO

FACTURA (desde 22/10/2018),BOLETA (desde 22/10/2018)

Nombre Comercial

Tipo de Representacion

Actividad Econémica Principal
Actividad Econémica Secundaria 1
Actividad Econémica Secundaria 2
Sistema Emisién Comprobantes de Pago
Sistema de Contabilidad

Cédigo de Profesidén / Oficio
Actividad de Comercio Exterior
Nimero Fax

Teléfono Fijo 1

Teléfono Fijo 2

Teléfono Mévil 1

Teléfono Movil 2

Correo Electrénico 1

Correo Electrénico 2

Datos del Contribuyente

4649 - VENTA AL POR MAYOR DE OTROS ENSERES DOMESTICOS
! 4690 - VENTA AL POR MAYOR NO ESPECIALIZADA

1 MANUAL
i MANUAL

: SIN ACTIVIDAD

1 64 - 954441222

DROGUERIA MEDICALPHARMA R Y R

m edical_pharm a_@hotm ail.com

Actividad Economica
Departamento
Provincia

Distrito
'Tipo y Nombre Zona
Tipo y Nombre Via
Nro

Km

Mz

Lote

Dpto

Interior

Otras Referencias
Condicién del inmueble declarado como Domicilio Fiscal

Domicilio Fiscal

! 4649 - VENTA AL POR MAYOR DE OTROS ENSERES DOMESTICOS
: JUNIN

: HUANCAYO

i HUANCAYO

+ 2354

: ALQUILADO

URB. LA RIVERA
AV. DANIEL ALCIDES CARRION

Fecha Inscripciéon RR.PP
Namero de Partida Registral
Tomo/Ficha

Folio

Asiento

Origen del Capital

Pais de Origen del Capital

Datos de la Empresa

: 03/12/2014 MedicalPhayma RyR sRL
: 11204971 :

: 0091

gy essica Roman Injante
e Representante Legal

: NACIONAL

Registro de Tributos Afectos

https:/fe-menu.sunat.gob.pe/cHi-tmenu/Menulntemet. htm?pestana=*&agrupacion=* 1A
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Tributo

INT. - CTA. PROPIA

RENTA - DISTRIBUCION DIVIDENDOS
RENTA 4TA. CATEG. RETENCIONES
RENTA 5TA. CATEG. RETENCIONES

RENTA - REGIMEN MYPE TRIBUTARIO

REGULAR TRABAJADOR
- LEY 19990

Afecto desde

Marca de
Exoneracion

15/12/2014
01/12/2017
01/01/2015
01/01/2015
01/01/2018
01/01/2015
01/10/2015

Exoneracion

Desde

Hasta

Representantes Legales

Judiciales y dem &s

Tipo y Nlmero de - Fecha de Nro. Orden de
Documento Apellidos y Nombres Cargo Nacimiento Fecha Desde Representacion
ROMAN INJANTE JESSICA GERENTE GENERAL 19/01/1977 03/12/2014 -
DOC. NACIONAL . - . A
DE IDENTIDAD Direccion Ubigeo Teléfono Correo
-21569237 JUNIN HUANCAYO . _
PJ. HUAYTAPALLANA Mz B Lote 8 HUANCAYO 12
Otras Personas Vinculadas
Tipo y . - Fecha de - <
Nro.Doc. Apellidos y Nombres Vinculo Nacimiento Fecha Desde Origen Porcentaje
DOC. ROMAN INJANTE JESSICA SOCIO 19/01/1977 03/12/2014 - 92.090000000
NACE)%NAL Direccién Ubigeo Teléfono Correo
IDENTIDAD JUNIN HUANCAYO o _
21569237 PJ. HUAYTAPALLANA Mz B Lote 8 HUANCAYO 12
Tipo y . . Fecha de - .
Nro.Doc. Apellidos y Nombres Vinculo Nacimiento Fecha Desde Origen Porcentaje
DOCI\.I ROMAN INJANTE RENZO MARCELO SOCIO 03/05/1987  03/12/2014 - 7.910000000
NACIONAL
DE Direccién Ubigeo Teléfono Correo
IDENTIDAD
-44229928 T - -
Importante

La SUNAT se reserva el derecho de verificar el domicilio fiscal declarado por el contribuyente en cualquier mom ento.

Documento emitido a través de SOL - SUNAT Operaciones en Linea, que tiene validez para realizar tramites Adm inistrativos,

JEPENDENCIA SUNAT
Fecha:12/06/2020
Hora:12:25

https:/fe-menu.sunat.gob.pe/cHi-itmenu/Menulintemet.htm?pestana=*&agrupacion=*

MedicalPharma RyR sRr.L.

Jessica Roman Injante

Representante Legal




DRV PR RV eY

WAINOD T ANV L RNINE

| s@E]% RUC N° 20573926731

REGISTRO NACIONAL DE PROVEEDORES

CONSTANCIA DE INSCRIPCION
PARA SER PARTICIPANTE, POSTOR Y CONTRATISTA

MEDICALPHARMA RY R SRL

Domiciliado en: AVENIDA DANIEL ALCIDES CARRION 2354 URBANIZACION LA RIVERA /JUNIN-
HUANCAYO-HUANCAYO (Segun informacién declarada en la SUNAT)

Se encuentra con inscripcion vigente en los siguientes registros:

PROVEEDOR DE BIENES
Vigencia : Desde 03/06/2016

PROVEEDOR DE SERVICIOS
Vigencia : Desde 02/06/2016

FECHA IMPRESION: 07/07/2023

Nota:

Para mayor informacion fa Entidad deberd verificar el estado actual de la vigencia de inscripcién del proveedor en la pagina
eb del RNP: www.rnp.gob.pe - opcién Verifique su Inscrincién.

[ Retornar J l_Imprimir ]

MedicalPhayma RyR sRL.

essica Romari E\]Ente T
Representante Legal

https:/iwww.rnp.gob pe/constancia/rp_constancia/default_Todos.asp?RUC=20573926731

1171
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s Inrontrostoble v modemo = {
FECHA! | 48/51/2018

LICENCIA MUNICIPAL DE FUNCIONAMIENTO
N° 01684 - 2016

Loy N* 27072, Lay H* 38576y O.M. N* A37:MPHICK

GTORGADO A: RUC: 20573926731
[MEDICALPHARMA RYR S.R.L, v+ | |DNE— |

Para ol eatshlscimiento ubicads en:
| Av. DANIEL A, GARRION 2354~ |

Nombra Comercisl:

S |

Representente Legal:
|ROMAN INJANTE JESSICA =ve

DNE1029563237
5

Actividid Ecpnémica:
|DROGUERIA {PRODUCTOS FARMACEUTICOS ¥ DISPOSITIVOS MEDICOS)™+=* |
Obsorvationss!

Aren: 20886 Me2

ILHWH?WHWHW;WM I AREA DE MAS D 100 W2 AAATA 50 #% COM ITHE.

HL?."-WMWQA;::
“Abog wﬁimﬁ Gam}a Ramos

e

HUANCAYG - JUEVES, 14 0F DICEEMERE DE 204§

EXHIBIR EN UN LUGAR VISIBLE

NSTIATED G e Clere SIS 4 Taseaas, SATL 0 f diraveeia B eaabiccmiinio o BCTHa Gl T uki-on 4 Uketia, frresetar & b etk pealid e weriis, el ee.
—xumhhwmﬁnmﬁlhkmﬂ
TIOR8 B9 o LB bl SRR Dsies s MG el W 343 A i

Conbrml vedefimica;

Ceilé Rest] - mm?‘m: 543
e - Husn :r:::.s:mm (064) 323415

mnwmmannr;rg tob.pe (159) 600409 (0645 B0OALT

MedicalPharma RyR s.RL.

‘Jessica Roman Injante
Representante Legal
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DRECCION REGIORAL DE SALUD

N° 025-2022-D
CERTIFICADO

BUENAS PRACTICAS DE ALMACENAMIENTO

La que suscribe, Directora Ejecutiva de Medicamentos Insumos y Drogas de la Regi6n de
Salud Junin.

CERTIFICA:

Que, el establecimiento farmacéutico DROGUERIA MEDICALPHARMA R Y R, con raz6n social
MEDICALPHARMA R Y R SRL, con representante legal dofia JESSICA ROMAN INJANTE, con
codigo de establecimiento farmacéutico N® 0087795, con R.U.C. N° 20673926731 ubicado en AY
DANIEL ALCIDES CARRION N°2354-2356 URB.LA RIVERA, Distrito HUANCAYO, Provincia de
HUANCAYO, Departamento de JUNIN, cumple con las Buenas Practicas de la Almacenamisnto
para actividades de Almacenamientd; Distribucion y Comercializacién de PRODUCTOS
FARMACEUTICOS: MEDICAMENTOS (ESPECIALIDADES FARMACEUTICAS y AGENTES DE
DIAGNOSTICO), PRODUCTOS DIETETICOS; DISPOSITIVOS MEDICOS: DE CLASE | - DE
BAJO RIESGO: DISPOSITIVO MEDICO NO ESTERIL, DISPOSITIVO MEDICO ESTERIL y
EQUIPOS BIOMEDICOS, DE CLASE Il - DE MODERADO RIESGO: DISPOSITIVOS MEDICOS y
EQUIPOS BIOMEDICOS, DE CLASE lil - DE ALTO RIESGO- DISPOSITIVO MEDICO y EQUIPOS
BIOMEDICOS, DE CLASE IV — CRITICOS EN MATERIA DE RIESGO: DISPOSITIVO MEDICO y
EQUIPOS BIOMEDICOS, DE DIAGNOSTICO INVITRO (REACTIVO DE DIAGNOSTICO) y
PRODUCTOS SANITARIOS: PRODUCTOS COSMETICOS, tal como consta en el Acta de
Inspeccion para Droguerias, Almacenes Especializados y Almacenes Aduaneros que
Almacenan Productos Farmacéuticos, Dispositivoe Médicos y Productos Sanitarios N° 055-
AL-2022, de fecha 27 de diciembre del 2022.

Se expide el presente Certificado en atencion al expediente N° 04249113 de fecha 11 de noviembre
del 2022,

Este Certificado es vélido a partir del 27 de diciembre del 2022 hasts el 27 de diciembre del
2025.

Huancayo, 27 de diciembre del 2022

> { REGIONAL JUNIN
%ﬁ%ﬂgg:‘ a?!osoum. Of BALUD JUNIN

.

s
................... sar aasvanavame

) Rosario MNegron Estrada
TECIGRA h::unuoéwgumrm

&

N
SUHEMMBOIRESA-JUNIN Av. Juo C. Teflo N* 488 (Esquina Calle Resl) £l Tambo Huancayo Telefax (064) 481270 Anexo 247

n Injante

Representante Legal
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GOBIERNO REGIONAL JUNIN
DIRECCION REGIONAL DE SALUD

Resolucion Directoral
N° 79 -2016-DRSJOEGDRH  Huancayo,..Z/... de. ;;;?..........del 2016

/IS TO: El INFORME N° 419-2016-GRJ-DRSJ-DEMID/DFCVS-AR, de fecha 27 de junio del 2016,
= |Acta de Inspeccion para Establecimientos gque Almacenan y Distribuyen Productos
Sfmacéuticos y Afines N° 008-AL-2016 de fecha 14 de junio del 2016 y el expediente N°

01058522, de fecha 17 de mayo del 2016, sobre la solicitud de Autorizacién Sanitaria de Traslado
e Local, presentado por la Representante Legal dofia JESSICA ROMAN INJANTE, del
Establecimiento Famacéutico DROGUERIA MEDICALPHARMA R Y R, con Razén Social

/ MEDICALPHARMA R Y R SRL, con cddigo de Establecimiento Farmacéutico N° 67795, con
V4> Registro Unico del Contribuyente ~ RUC N° 20573926731, ubicado en CALLE HUAYTAPALLANA

/ JA%N No 195 PRIMER PISO, Distrito de HUANCAYO, Provincia de HUANCAYO, Departamento de

-

" CONSIDERANDO:

Que, mediante el expediente N° 01058522, de fecha 17 de mayo del 2016, la Representante
recurrente solicita AUTORIZACION SANITARIA DE TRASLADO DE 1 OCAL DEL ALMACEN Y
OFICINA ADMINISTRATIVA a la direccién de AV. DANIEL ALCIDES CARRION N° 2354 URB.
LA RIVERA, Distrito de HUANCAYO, Provincia de HUANCAYOQ, Departamento de JUNIN,
programéandose la inspeccion respectiva;

Que, con INFORME N° 419-2016-GRJ-DRSJ-DEMID/DFCVS-AR, de fecha 27 de junio del 2016,
la Direccién de Fiscalizacién, Control y Vigilaneia Sanitaria de la Direccién Ejecutiva de
| Medicamentos, Insumos y Drogas - DEMID, informa de la inspeccién realizada al
Establecimiento Farmacéutico DROGUERIA MEDICALPHARMA R Y R, mediante ¢l Acta de
Inspecci6n para Establecimientos que Almacenan y Distribuyen Productos Farmacéuticos y Afines
N° 008-AL-2016, de fecha 14 de junio del 2016, en el que sefiala, que el Establecimiento
Farmacéutico CUMPLE con la normatividad sanitaria vigente para el otorgamiento de la
autorizacién sanitaria de traslado de local, ya que cuenta con las instalaciones, documentacion y el
equipamiento necesario para el Almacenamiento y Distribucion de PRODUCTOS
'&WRMACEUHCOS (Medicamentos, Productos Blolégicos, Productos Galénicos, Productos
~~-2¥% Dietéticos y Edulcorantes), DISPOSITIVOS MEDICOS (Clase | ~ de Bajo Riesgo) y
e, \ERODUCTOS SANITARIOS (Productos Cosméticos, Articulos Sanitarios y Articulos de
) ﬂ dmpieza Doméstica);

=

&/ conformidad con la Ley N° 26842 ~ Ley General de Salud, Ley N° 27657 - Ley del Ministerio de
3 " lud, Decreto Supremo N° 013-2002-SA — Reglamento de la Ley del Ministerio de Salud, Decreto
Recowm © Supremo N° 023-2005-SA — Reglamento de Organizacién y Funciones del Ministerio de Salud,
Resolucidn Ministerial N°® 585-99-SA/DM — Manual de Buenas Précticas de Almacenamiento de
Productos Farmacéuticos y Afines, Decreto Supremo N° 014-2011-SA - Reglamento de
Establecimientos Farmacéuticos, Resolucién Ministerial N° 013 - 2009 - MINSA - Manual de
Buenas Précticas de Dispensacién de Productos Farmacéuticos y Afines, Ley N° 29316 - Ley que
Modifica, Incorpora y Regula Disposiciones a Fin de Implementar el Acuerdo de Promocion

Comercial suscrito entre ~ el Perti v los Estados Unidos de América, Ley N°29459 - Ley de

MedicaIPh ma RyR sRL.

Jessica Roman ‘Injante
Representante Legal




roductos Farmacéuticos, Dispositivos Médicos y Productos Sanitarios, Ley N° 27444 — Ley del
pcedimiento Administrativo General:.

so de las atribuciones conferidas en la Resolucién Ejecutiva Regional N° 342-2015-GR-
NIN/PR, v;

ol s Ton la opinién favorable de la Direccion Ejecutiva de Medicamentos, Insumos y Drogas y visacién
J del Asesor Juridico de la Direccién Regional de Salud - Junin.

| A Autorizar el TRASLADO DE LOCAL DEL ALMACEN Y OFICINA
/s /ADMINISTRATIVA a la AV. DANIEL ALCIDES CARRION N° 2354 URB. LA RIVERA, Distrito de
" HUANCAYO, Provincia de HUANCAYO, Departamento de JUNIN, del Establecimiento
Farmacéutico DROGUERIA MEDICALPHARMA R Y R, con Razén Social MEDICALPHARMA R Y
R SRL, con Representante Legal dofia JESSICA ROMAN INJANTE, con Registro Unico del
. Contribuyente — RUC N° 20573926731, con horario de atencién al plblico de LUNES a VIERNES
| de 07:00 HORAS a 11:25 HORAS; para el Almacenamiento y Distribucién de PRODUCTOS
FARMACEUTICOS (Medicamentos, Productos Biolégicos, Productos Galénicos, Productos
' Dietéticos y Edulcorantes), DISPOSITIVOS MEDICOS (Clase | - de Bajo Riesgo) y
PRODUCTOS SANITARIOS (Productos Cosméticos, Articulos Sanitarios y Articulos de
Limpieza Doméstica), por lo expuesto en la parte considerativa de Ia presente resolucidn.

Articulo 2°.- Los cambios de Direccién Técnica, Nombre Comercial, Razén Social, Ubicacién,
Actividad, Ampliacién, Cierre y otros del Establecimiento Farmacéutico, es previa autorizacion de la
Direccién Ejecutiva de Medicamentos, Insumos y Drogas de la Direccion Regional de Salud Junin -
DEMID DIRESA JUNIN.

Articulo 3°.- El incumplimiento de las normas sanitarias establecidas dara lugar a la aplicacién de
las Medidas de Seguridad Sanitaria y a las Sanciones Administrativas correspondientes.

Articulo 4°.- Notifiquese la presente Resolucién Directoral a la (al) interesada(o), a la Direccién

Ejecutiva de Medicamentos, Insumos y Drogas de la Direccién Regional de Salud Junin,
Municipalidad Provincial de HUANCAYO - Area de Licencias Municipales, para su conocimiento y

fines consiguientes.

REGISTRESE, COMUNIQUESE Y CUMPLASE.

..................................

BOE.SRNG REGIONA LJJ’LININ
ETNCNAL (]

DIRBECION A DE SAAID JUN
Lo gue tranjeribo a UstedHare su
uongg‘m. i Nes p.gnrionins.

o

oo BV Bricefio Pérez
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MedicalPharma RyR s.R.L.

essica Roman Injante
Representante Legal
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SOLICITRY N° 03

OF. DE PROCESOS DE SELECCION HUANCAVELIC
TELEFONO: 067 - 452897 ANEXOS 111

Correo: procesos.grh@gmail.co




24/11/23, 17:39 Gmail - RELLENAR SOLICITUD DE COTIZACION DE EQUIPOS DE MEDICION GRAMERAS

M Gmall PROCESOS GRH <procesos.grh@gmail.com>

RELLENAR SOLICITUD DE COTIZACION DE EQUIPOS DE MEDICION GRAMERAS

REPRESENTACIONES 4R EIRL REPRESENTACIONES 4R EIRL 24 de noviembre de 2023,
<ventas_4r@hotmail.com> 511 p.m.
Para: PROCESOS GRH <procesos.grh@gmail.com>

buenas tardes adjunto documentos solicitados.

[Texto citado oculto]

11 archivos adjuntos

7® Image_20231124_0003.pdf
351K

@ Image_20231124_0004.pdf
183K

IE Image_20231124_0006.pdf
157K

E Image_20231124_0007.pdf
136K

ﬂ Image_20231124_0008.pdf
177K

ﬂ Image_20231124_0009.pdf
311K

-@ Image_20231124_0010.pdf
200K

-E Image_20231124_0011.pdf
115K

® Image_20231124_0012.pdf
132K

-E Image_20231124_0013.pdf
195K

A image_20231124_0014.pdf
168K

https://mail.google.com/mail/u/0/?ik=b5f666bfaadview=pt&search=all&permmsgid=msg-f: 1783485084992168703&simpl=msg-f: 17834850849921...  1/1
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2 !m?ieh [Nombredelantidsd | GOBIERNO REGIONAL DE HUANCAVELICA

' i fRuc I 20486020882 _
| Direccion H IR TORRE TAGLE N" 336 - HUANCAVELICA ]
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GRAMERAS PARA EL 1OARR: ADQUISICION DE

| EQUAPO DE LABORATORIO ¥/0 TALLER, MOBILIARIC |
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Immmeummsmumutmum=
SUPERIOR  TECNOLOGICO PUBLKKG PAMPAS -
| TAVACAIA EN LA LOCAUDAD DE PAMPAS, DISTRITO
DE  PAMPAS, 'PROVINGA DE  TAYACAIA,
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tinZoz0 SUNAT - oni SOL

¥ SUNAT

FICHA RUC : 20555931248
REPRESENTACIONES 4R E.I.R.L.
Namero do Transsoadn : 307956401
Conwtantia de fnformacion Registeada

N - PR “ T =

| Apeilides y Howmbres 6 Raén Socis! mmsmmmisms.t.u.
| Tipo da Contribuyonte : Q7-EMPRERA INDIVIDUAL DE RESP. KTOH,
Facha de Inscripcién £ 33312043
Focha de Inicio de Actividades + 3071272013
Estailo ol Contribuysnte S
f  SUMAT : 0027 - INTENDENCEA LIMA
Condicitn 3al Doinicitio Flacal 3
| Emisor elactrdnico desde : 18/05/20
5 ac‘mu(dmusidsmss}
[ Dates del Contribuyest
e 772 - VENTA AL POR MENOR DE FRODUCIOS FARMACEUTICOS
4
Actividad Econémica Principal + REDICOS, .cnsnénﬁasummmsonmnmsﬂmmos
ESPECIALIZADOS
‘ _ ! . #7909 « OTRAS ACTIVIDADES D VENTA AL PO MENGR NO REALIZADAS
Actividad Kcondoicn Sacundaria 1 * EN COMERCIDS, PUESTOS DE VENTA O MERCADOS
Actividad Bcondmica Socundacia 2 2 5600 ~ VENTA AL POR MAYOR
Sistems Emisibn Comprebintes de Pigo T MAN
|$m‘l 3 MANOAL
| Cthige de Profasiba 1 Oficio 5 -
| Actividad de Cavnercio 1 TNPORTADOR/EXPORTADOR
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7110122, 15:06 CONSTANCIA DEL RNP

RUC N° 20555931248

REGISTRO NACIONAL DE PROVEEDORES

CONSTANCIA DE INSCRIPCION
PARA SER PARTICIPANTE, POSTOR Y CONTRATISTA

REPRESENTACIONES 4R E.I.R.L.
Domiciliado en: JIRON MOQUEGUA 624 /LIMA-LIMA-LIMA (Segiin informacion declarada en la

SUNAT)

Se encuentra con inscripcién vigente en los siguientes registros:

PROVEEDOR DE BIENES

Vigencia : Desde 23/04/2016
PROVEEDOR DE SERVICIOS
Vigencia 1 Desde 23/04/2016

FECHA IMPRESION: D7/10/2022

otal
ra‘mayor informacion la Entidad deberd verificar el estado achual de a vigencia de inScripcién del proveedor en la pagina
eb del RNP: www.mp.gob.pe - opcitn Verifiaye su Inscrivcién.

Represd M ELRL
lmsm KADER YREVEJO CHARGAN

REQENTANTE LEGAL

https:fiwww.mp.gob.pe/ConstanciaRNP_Constencia/defoull_Todos.asp?RUC=20555931248



A& SUPPLIES

BALANZA ANALITICA
B Series

DESCRIPCION:

EQUIPOS DE LABORATORIO

OPTIKA

OPTIKA

B Series

« Una serie de balanzas analiticas de calidad superior que combinan elegancia con un
rendimiento de medicién altamente fiable. Estructura de doble caja, teclado ergondmi-
co, calibracién externa o interna. Muchas funciones avanzadas mtegradas las hacen

perfectas para su uso en laboratorios, departamentos de investigacion, formulacion y
aplicaciones de control de calidad.

ESPECIFICACIONES:

MODELO BZ14Ai B314Ai)
Capacidad 220gr 310gr
Resolucién 0.1mg

Plato 2 80.mm

Repetibilidad _ 0,0001 g

Lineabilidad + 0,0003°C [ + 0,0004°C

Tiempo de Respuesta

Fuente de alimentacin

<4 RBepresentacipden SR ELRL. .
Ti0V~230Vac, 50/60Hz I\ ’ ;

Dimensiones (An*Pr*Al)

345*215*345 mm [~

Peso

www jcmedicalsupplies.com
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EQUIPOS DE LABORATORIO

JASSUPPLIES

BALANZA ANALITICA  oPT

B Series

ESPECIFICACIONES:

T-le il

%

EM-FR RS 232 UNITS PCS LIMITS % WEIGH
o M
® i I~ ol
o _T‘“" |
"ADD  ANIMAL DENSlTY PEAK STAT LCD
'VERIFIED

A REATLSENTANTE LEGAL

D v jcmecicasuppiescom |



'ESPECIFICACIONES TECNICAS

Balanza Ficll Sz transportar di un
jugar a otra
o Proteccitn con P 68
»  Totaimente bermética y selloda
»  Sensor probegido coitra la humedad MAKCA (SUPERS
diecta 220v CAPACIDAD 26 KG
o Correctih ge cero automation PRECISION  :1GR

TEeEs ermkam

ROGER MACK
rENRY

Phhrrrrasranarnneey

R TREVEJO CHARGUI
NIRWTE L FGAy



Balanza Gramera de 5 kg
MARCA: HENKEL

Pesa,de munera sencilla y prictica con.la balanza gramera de-acero inoxidable, La

miiltiples opciones que 00 te vas 3 aepentir.
o Te ssesoramos de forma ma personalizada segfin las nevesida 8 de tu negocio.
. ICcmamos itatnos con los mejores especialistas para poder ayudarte don ¢l soporte de

PesclSor
Dintensién 21 largo x 20 ancho

El equipo cuenta con:

Funcién tars {para poner ¢n cero cuando se use un platillo adicional).
Un boton para blogquear el peso.

Material de construccidn: Acero inoxidable.

Alarma de sobrepeso.

Una pantalla digital,

® & o a

Regpregern

ROGER MACH

REPA

heciOfes 4R ELRL.
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