HOSPITAL HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM

NACKINAL 1 SISO

BENJAMIN BLOOM ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS
i e UNIDAD DE ADQUISIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (UACI)
Lugar y Fecha: San Salvador 07 abril 2022 N°QRDEN  200-t ]
NOMBRE DE PERSONA NATURAL O JURIDICA SUMINISTRANTE NIT yfo NCR

FRANCISCO ALBERTO SIGARAN (FRANCISAL) TEL 2319-8276

CANTIDAD U.M. DESCRIPCION PRECIO VALOR TOTAL
| UNITARIO (US$) (USS)
2 C/U  |ESTANTES METALICOS, TIPO DEXION, DE 2.20 DE ALTO $145.00 $290.00
APROX. Y 6 ENTREPAROS
MARCA: ,
ORIGEN: ,
VENCIMIENTO:
2 C/U |LOCKERS DE 4 COMPARTIMIENTOS,C/U. $110.00 $220.00
MARCA: ,
ORIGEN: ,
VENCIMIENTO:
TOTAL (USS) $510.00

TOTAL EN LETRAS: QUINIENTOS DIEZ DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA
OBSERVACIONES:
LUGAR DE ENTREGA: ALMACEN DE INSUMOS DIVERSOS
TIEMPO DE ENTREGA: 7 DIAS
N® Certificacion 290 CIFRADC PRESUPUESTARIO 3202-3-0301-21-1

Datos del Administrador de In Orden de Compra(Segun Acuerdo N° HNNBB013):
NOMBRE: SQNIA MARINA CACERES
TELEFONO: 2132-6810 CORREQ: sonia.caceres@salud.gob.sv

Proceso de Compra elaborado por: MIRNA ESTELA PONCE LOPEZ Extension: 1858

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

1. Cumplimiento de acuerdo al tlempo establecido en la oferta

2. Para efectos de cancelacion, facturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPRIAS,

3. Favor Mencionar el numero de la Orden de compra

EL INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A A}IULAR ESTA ORDEN DE COMPRA
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