Santo Domingo Norte, Rep. Dom.
4 de Agosto 2021

A: Licda. Rosanne Y. Medina
Subdirectora Financiera

Licda. Patria Carvajal
Coordinadora administrativo

Asunto: Solicitud de una compaiiia para instalar placas frias.

Despueés de un cordial saludo, le hacemos la solicitud de una compariia para la
instalacion de unas placas frias para instalarselas a las neveras de patologia y realizar
la correccion de fuga del gas de estas.

Ing. Rubén David Ferreras
Gerente Mantenimiento

Tel(809) 590-3838

RNC: 4-30-03135-9
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Al : Dr. Julio Cesar Landrén D;ng:icc';gﬂ
Director General
Asunto $ Solicitud de Autorizacion.

Por medio de la presente, tenemos a bien saludarle y a la vez solicitarle su aprobacion
para proceder a comprar los siguientes insumos que seran utilizados por la Gerencia

De Mantenimiento.
e 1 UND - Servicio de una compaiiia para instalar placas frias.

Segun documentacion anexa.

Atentamente,
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