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Lugar y fecha: San Salvador 28 de Agosto de 2020 N° 660
NOMBRE DE PERSONA NATURAL O JURIDICA SUMINISTRANTE: NIT
MABRICKS.ADE C.V.  TEL.2306-1775
PRECIO
CANTIDAD | U. M. DESCRIPCION UNITARIO VALOR TOTAL
[RILE) (uss)
20 c/u |TECLADOS EN ESPANOL 520,34 $405,80
: /. |p1sco EXTERNO USB 1 TB SEAGATE EXPANSION STEA1000400- 59165 50165
“Y 1pISCO DURO -1 TB SEAGATE EXTERNO (PORTATIL)USB 30 ’ :
20 c/lu |PATCH-CORD DE GOLOR ROJO DE 7 PIES $2,59 51,80
20 c/u |PATCH-CORD DE COLOR AZUL DE 7 PIES $2,59 $51,80
4 ¢u |BATERIAS CUADRADAS DE 9V 45,93 $23,72
15 ou |MOUSE OPTICOS, USB $16,95 $254,25
4 c/u |CONTACT CLEANER $12,20 $48,80
5 cfu [CINTA AISLANTE 3M $7,83 $39,15
20 c/u |FUENTES DE PODER MARCA CENTRA 800 WATTS $32,12 $642,40
10 clu |BATERIAS INTERNAS PARA MOTHERBOAR XX)XX $1,70 $17,00
c/u |PARES DE BATERIAS AAA $11,02 $44,08
c/u |CAJAS DE PARED PARA RED RJ45 $1,97 $9,85
c/u |TAPADERAS PARA CAJAS DE PARED DE RED RJ45 40,93 44,65
10 ¢/u JCONECTOR HEMBRA PARA CAJAS DE RED RJ45 $2,98 $29,80
100 clu |CONECTORES RJ45 MACHOS $0,31 $31,00
SWISTCH GESTIONABLE GIGABIT L2 JETSTREAM POE+ DE24
2 U |pUERTOS CON 4 RANURAS SFP; T2600G-28TS $691,90 $1.383,80
5 ¢/u  |CILINDROS CON TOALLAS LIMPIADORAS ANTI ESTATICA $28,82 $144,10
4 ot {CABLES USB PARA IMPRESOR $6,78 27,12
2 cotiz .
N° s0lic.320 (5)
12020
ARAGELY
e e e sk e $3,301,77
DEPTO. DE INFORMATICA
LUGAR DE ENTREGA: |ALMACEN DE INSUMOS DIVERSOS i
TIEMPO DE ENTREGA: |10 dias habiles a patir de recibida la orden de compra (una sola entrega)'.:;-f

CIFRADO PRESUPUESTARIC 3202-3-0202-21-1
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Datos del Adminiétrador de la Orden de Compra:
Lic. Teresa de Jesus lglesias de Diaz
TELEFONO: 2132-6801 CORREO: bodegadiv@hopitalbloom.gob.sv

NOTA: Sr. Proveedor, al recibir esta ORDEN DE COMPRA se requiere el cumplimiento de lo siguiente:

1. Cumplimiento de acuerdo al tiempo establecido en la ofetta.

2. Para efectos de cancelacidn, facturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPIAS.

3. Favor mencionar el niimero de la Orden de compra

EL INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A-ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA
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