SR Fecha Revision:
Di on G 1 de Pr Especiales de la Presid Agosto 2018
L ERESIDENCIA Version: 05
FO-DPYD-DAF-05 Formulario de solicitud de bienes y servicios Péginas: 1
No. Solicitud:| Qb-02-2020-008 iFecha de solicitud: | 6/2/2020
Solicitante (s): PLAN DE REDUCCION DE LA POBREZA EXTREMA E INCLUSION SOCIAL "QUISQUEYA DIGNA™ / QUISQUEYA SOMOS TODOS g
Objeto de la, SERVICIO DE ALIMENTACION
compra: | e —
Descﬂpcién 2.1.1 Realizado en el territorio de las Jornadas de Inclusién Social, las Microjornadas coordinadas con asociaciones y apoyar las realizaciones de las
Producto:! jornadas de registro civil en los Distritos Escolares del MINERD.
Descripcion: X
Actividad:| 2.1.1.1.3 Realizacién de las Microjornadas
Marcar conuna ( X )
Excepcién: Si(  ):(Firma autorizada del Director General)
Partida . Unidad de . Precio Unitario
No. ftem Presu aria Insumo Requerido Especificaciones del Insumo Medida Cantidad Solicitada Estimado Monto
Servicios de alimentacién para las 920,000.00 920,000.00
Microjornadas de Inclusién Social, a
Servicio realizarse en las Provincias de la Zona Este.
1 2.2.9.2.01 alimentacion 1 1
$ 920,000.00
Ci tarios / obser Esta gestidn se solicita para la realizacion de las microjornadas coordinadas con asociaciones y apoyar las realizaciones de registro civil en las provincias de la
Zona Este. Segun detalles anexo.-
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Plan de Entrega Estimado DIRECC I‘O N GENERAL
DE PROGRAMAS ESPECIALES
No. ftem Insumo Requerido Especificaciones del Insumo ECantidadd‘ EM&M’ Y EW Entrega !
Departamento Administrativd
1 Servicios de  |Servicios de alimentacion para las Microjornadas de Inclusion 1 Ver detales anexo - or-dotalios- N
alimentaciéon |Social, a realizarse en las Provincias de la Zona Este. } anexo.-
Observaciones:
APropacion:
Marcar conuna ( X )
St:( ) No( ) (Indicar razones de no aprobacion en observaciones)

Descripcion de documentos ANEXOS: (Copia de Cédulas)

Nombre y Firma
Responsable de la Unidad Operativa de Compras y Contrataciones
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