
HOSr,rTAL 
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DENJ1\MIN ULOOivl 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

ORDEN DE COMPI{;.\ DE BIENES Y SERVICIOS 
-·---- ·:~> ---- . UNIDAD DE ADQUlSIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (UACI) 

CANTIDAD 

100 

20 

Lugar y Fecha: San Salvador 24 febrero 2023 

NOMBRE DE PERSONA NATURAL O .JURIDICA SUMIN!STRANTE 

NETWORKLAT INVERSIONES, S.A. DE C.V. TEL 2262-0913 

.. ' ~· \ .. -"~ ~ ._ 
V.M. DESCR~PGJ;ON 

'''-· ;_~p.:.;~r· 

C/U CINCHAS. P~AST¡l,CAS p~ Y~RIA~}'-'J~~IDAS 
MARCA: N/A, ;-:,)~~::~·-. _:.~~,~ '-.;.·-_.,... ' 

ORIGEN: N/A;··¡ :. '' 1 "! ¡ .' <.·· "" _, .. 
VENCIMIENTO: N/A 

C/U CONECTORES RJ-45 (JACK) HEMBRA PARA RED 

CATEGORÍA 5E 

MARCA: LINKEDPRO, 

ORIGEN: MODELO LPKJ516BU, 

VENCIMIENTO: GARANTIA 12 MESES POR DESPERFECTOS 

DE FABRICA 

NºORDEN 

- .., __ 

PRECIO 

UNITARIO (US$) 

$0.10 

$2.30 

TOTAL (US$) 

TOTAL EN LETRAS: CINCUENTA Y SEIS DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA 

OBSERVACIONES: 

LUGAR DE ENTREGA: ALMACEN DE INSUMOS DIVERSOS 

TIEMPO DE ENTREGA: 10 DÍAS HABILES 

Nº Certificacion 81 CIFRADO PRESUPUESTARIO 3202-3-0202-21-1 ESPECIFICO 54118 

Datos del Ad1ninistrnclor de la Orden de Contpra(Scgun Acuerdo Nº lINNBB471): 

NOMBRE: NELSON SIGFREDO AREVALO LO PEZ 

TELEFONO: 2133-3265 CORREO: nclson.arevalo@snlucl.gob.sv 

Proceso de Compra elaborado por: MARINA ARACELY PLEITEZ NUÑEZ Extension: 1858 

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 oferta 

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

3. Favor Mencionar el numero de la Orden de compra 

EL INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COklf'RA ... 
-·- -- • 

~ fo) 
V 

124-4 

DUI 

.. 

VALOR TOTAL 

(US$) 

$10.00 

$46.00 

$56.00 

ORIGINAL: SUMINISTRANTE 

COPIA: ALlvlACEI" NE ORKLAT INVERSIONES, S.A. DE C. 
COPIA: UNIDAD FINANCIERA NRC. 228264-4 


