
. . 
GOBIERNO DE EL SALVADOR •••••• . . . . MINISTERIO 

DE SALUD 

Lugar y fecha: SAN SALVADOR, 02 DE JUNIO DEL 2020 

NOMBRE DE PERSONA NATURAL O JURIDICA SUMINISTRANTE: 

ELECTROLAB MEDIC S.A. DE C.V. TEL. 2239-9976 

CANTIDAD 

2 

No. s/c: 
833-274/2020 

. ( 1 COTIZ) 

Marta 

U. M. 

·.! 

DESCRIPCIÓN 

1 MEOiéAL . . . ~ .. 
10061 

PARA INCUBADORA DE TRANSPORTE 

CON PERILLA PARA REGULAR LA CONCENTRACION DE 
!GENO DE 21 A 100%. 

NCIMIENTO: 2 AÑOS 

FABRICANTE: BIO-MED DEVICES 

ORIGEN: USA 

EMPO DE ENTREGA: DE 1 A 3 OlAS HABJLES, S UJETO A V ENTAS 

... 
Gal!IRIDIX 
n. Wl'AIJOit 

No Orden 444/2020 

PRECIO 
UNITARIO 

1,450.00 

NIT 

VALOR TOTAL 

$ 2,900.00 

$ 2,900.00 



;_ 

CIFRADO PRESUPUESTARIO 3202-3-0202-21-1 

ESPECIFICO VALOR 

Datos del Adni.inistrador de. la Orden de Compra: . . ' ~ . . . 

SR. CARLOSALSERTO RODRIGUEZ CAPACHO 

TELEF.ONO: 2225-41114 EXT. 1Ó03 CORREO: mantenimeinto@hospitalbloom.gob.sv 

NOTA: Sf. Proveedor; al recibir está ORDEN · DE COMPRA se requiere el cumplimiento de lo siguiente: 

f cü,;piÍm i~rito de aduerdo ai'tiempo .establecido en la oferta. 
Í. Par(;\,.Úecf;s de C!ln-gélación, facturar ~ste pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPIAS. 

&-Favor-men~i9nar eli úím-ero ae·la-Drden e compra 

~L INCUMPLIMIE,NTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA 

ORIGINAL: SUMINISTRANTE 

COPIA: ALMACEN 

COPIA: UNIDAD SOLiCITANTE 

COPIA: U.A.C.I. 

. . ,. 

áL#I 
~7 7 / 

./ FIRMA PROVEEDOR SH'LO PROVEEDOR 

.· 

.· ' _ .. . -
...... 
' . 

; - ·: .. · , . 

· .. 
' ' 


