[image: ]GOBIERNO REGIONAL DE JUNIN - SEDE CENTRALANEXO N° 01 COTIZACIÓN DEL PROVEDOR (BIENES)
NOTA:
EL PRECIO OFERTADO INCLUYE TODOS LOS GASTOS, IMPUESTOS, TRIBUTOS Y TRANSPORTES.
EL PROVEEDOR QUE REMITE SU COTIZACIÓN ADICIONALMENTE PUEDEN ADJUNTAR AL PRESENTE FORMATO (CATÁLOGO O FICHA TÉCNICA, O FOLLETOS, INSTRUCTIVOS, CARTA DEL FABRICANTE U OTRO DOCUMENTO TÉCNICO QUE INDEPENDIENTEMENTE DE SU DENOMINACIÓN SEA EMITIDO POR EL FABRICANTE).
ASÍ MISMO, EN CASO QUE LAS ESPECIFICACIONES TÉCNICAS CUENTEN CON OBSERVACIONES O SE ENCUETRAN DIRECCIONADAS A ALGUNA MARCA EN ESPECIFICO, EL PROVEEDOR DEBERÁ ADVERTIR DICHAS OBSERVACIONES, CON EL OBJETO DE QUE EL ÁREA USUARIA REALICE SU PRONUNCIAMIENTO Y DE SER EL CASO SU MODIFICACIÓN, ELLO A FIN DE GARANTIZAR LA EXISTENCIA DE PLURALIDAD DE MARCAS Y POSTORES.
OBSERVACIONES AL REQUERIMIENTO: (EN CASO DE DIRECCIONAMIENTO, INCONGRUENCIAS DEL REQUERIMIENTO, ENTRE OTROS), EL PROVEEDOR PRECISA LO SIGUIENTE
DE NO EXISTIR OBSERVACIONES AL REQUERIMIENTO, LA ENTIDAD ENTENDERÁ QUE LAS ESPECIFICACIONES TÉCNICAS Y REQUISITOS DE CALIFICACIÓN CUMPLEN CON LAS CONDICIONES Y FORMALIDADES ESTABLECIDAS
EN LA LEY Y REGLAMENTO DE CONTRATACIONES DEL ESTADO Y CONTINUARÁ CON EL PROCEDIMIENTO DE CONTRATACIÓN.
Es grato dirigirme a ustedes a nombre de mi representada, el presente es para hacer de su conocimiento que de acuerdo a lo solicitado en el documento de la referencia y, habiendo revisado minuciosamente el documento del requerimiento, les remito mi propuesta técnica – económica, la misma que se resume en el siguiente cuadro:


	SEÑORES:
	GOBIERNO REGIONAL DE JUNIN - SEDE CENTRAL

	ATENCIÓN:
	SUB DIRECCIÓN ABASTECIMIENTO Y SERVICIOS AUXILIARES






	NOMBRE O RAZON SOCIAL :
	

	N° DE RUC :
	

	DIRECCIÓN :
	

	CONSIGNAR LOS DIAS PARA LA ENTREGA DEL BIEN
(EN DIAS CALENDARIOS)
	

	DÍAS CALENDARIOS CONTADOS A PARTIR DEL DÍA SIGUIENTE DE SUSCRITO EL CONTRATO O DE NOTIFICADA DE LA ORDEN DE COMPRA.

	FORMA DE PAGO
	DEPOSITO EN CCI - BANCO …...............

	VALIDEZ DE COTIZACION
	05 DÍAS CALENDARIOS DE VALIDEZ DE LA COTIZACIÓN

	NOMBRE DE LA PERSONA / CONTACTO DE QUIEN REMITE LA COTIZACION
	

	TELEFONO Y/O CELULAR Nº :
	

	CORREO ELELECTRONICO:
	

	1) RNP VIGENTE:
2) FICHA RUC/CONSULTA RUC:
	MI REPRESENTADA CUENTA CON LO SIGUIENTE:
1) RNP
2) FICHA RUC / CONSULTA RUC, VIGENTES Y SIN IMPEDIMENTO PARA CONTRATAR CON EL ESTADO

	EMISIÓN DE COMPROBANTE DE PAGO
	EXONERACION DEL IGV: SI ( ) NO ( X )
	FACTURA ( X )
	BOLETA DE VENTA (	)

	
SELECCIONAR EL TIPO DE RÉGIMEN TRIBUTARIO A LA QUE PERTENECE:
	Nuevo Régimen Único Simplificado (NRUS)	( )
Régimen Especial de Impuesto a la Renta (RER)	( )
Régimen MYPE Tributario (RMT)	( X )
Régimen General (RG)	( )



	items
	DENOMMINACIÓN DE LA CONTRATACIÓN O SEGÚN ITEMS
	MARCA
	MODELO
	PROCEDENCIA
	AÑO DE FABRICACIÓN
	GARANTIA COMERCIAL
	UNIDAD DE MEDIDA
	CANTIDAD
	PRECIO UNITARIO
	PRECIO TOTAL

	1
	
	
	
	
	
	1 AÑO
	UND
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	1 AÑO
	UND
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	(...)
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	0.00





Firma, Sello y Nombre del Postor o Representante Legal
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