
MINISTERIO DE SALUD

HOSPITAL NACIONAL DE ILOBASCO

 

VERSIÓN PÚBLICA

“Este documento es una versión pública, en el cual únicamente se ha omitido la 

información que la Ley de Acceso a la Información Pública (LAIP), define como 

confidencial  entre  ello   los  datos personales  de  las  personas naturales   firmantes

(direcciones y números de documentos personales)”. 

(Artículos 24 y 30 de la LAIP y artículo 6 del Lineamiento No. 1 para la publicación

de la información oficiosa) 

“También se ha incorporado al documento la página escaneada con las firmas y 

sellos de las personas naturales firmantes para la legalidad del documento”



GOBIERNO DE EL SALVADOR
Hospital Nacional de Ilobasco UNIDAD DE ADQUISICIONES

PREVISION
NO:UACI Hospital de Ilobasco

Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL

-

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

Lugar y Fecha: Ilobasco, Cabañas 04 de Febrero del 2015 No.Orden:1/2015

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE
NIT

SEGUROS E INVERSIONES, S.A.

CANTIDAD
UNIDAD DE

D E S C R I P C I O N
PRECIO VALOR

MEDIDA UNITARIO TOTAL

- -
LINEA:0202 Atención Hospitalaria--COMPRA DE PRIMAS Y GASTOS 
DE SEGUROS DE BIENES

- -

1 Cada Uno

Codigo: 81202005, renglon N° 1,Poliza de seguro para vehiculo Pick-up, 
marca Mitsubishi, doble cabina, año 2001 4x4, placa 16-484,suma a 
asegurar de $13,000 Dolares valor residual, durante el periodo del 
01~Enero~2015 al 31 de Diciembre de 2015

$300.18 $300.18

1 Cada Uno

Codigo:81202005, Renglon N° 2,Poliza de seguro para vehiculo que 
incluya la instalacion y funcionamiento de GPS, marca Mazda, placa 11-
584 año 2007, color blanco, modelo B2 900, doble cabina, clase Pick-up, 
N° de motor W9AT172863, N° de chasis MM7UN

$380.18 $380.18

1 Cada Uno

Codigo: 81202005,Renglon N° 3,Poliza de Seguro para ambulancia, 
vehiculo Nissan Patrol, año 2001 4x4, capacidad de 5 asientos, placa 
15~347, suma a asegurar $42.000, durante el periodo del 
01~Enero~2015 al 31de Diciembre de 2015.

$894.96 $894.96

- - TOTAL........................ - $1,575.32

SON: mil quinientos setenta y cinco 32/100 dolares
OBSERVACION: Administrador de contrato:Lic.Pablo Bonilla Santos,

LUGAR DE ENTREGA:HOSPITAL NACIONAL DE ILOBASCO, UBICADO EN FINAL 4° CALLE PONIENTE, B° EL CALVARIO, 
ILOBASCO,CABAÑAS

LUGAR DE NOTIFICACIONES:Seguros e Inversiones:Servicio al Cliente 

___________________________ 
Titular o Designado

___________________________ 

___________________________ ___________________________ 
Suministrante




