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“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”. (Artículos 24 y 30 de la LAIP y artículo 

6 del lineamiento No. 1 para la publicación de la información oficiosa)  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



Ordenes de compra 

Imprimir 
Imprimir para I.AIP 

GOBIERNO DE EL SALV ADOR 

Hospital Nacional "San Rafael". Santa Tecla, La Libertad UNIDAD DE ADQUISICIONES 

Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL 
UACI del Hospital San Rafael 

PREVISION 
N0:20254118 

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS 

Lugar y Fecha: Santa Tecla 25 de Septiembre del 2012 No.Orden 364/2012 

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE NIT 

RAFAEL ERNESTO CASTAÑEDA VEGA 

CANTIDAD 
UNIDAD DE 

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

CANTIDAD 
MEDIDA 

D E S C R I P C I O N 
UNITARIO TOTAL 

- LINEA:0202 Atención Hospi ta lar ia-COMPRA DE APLICADOR DE ULTRASONIDO - -

2 Cada Uno 

Aplicador de ultrasonido de 5 Cm2, para equipo de ultrasonido terapéutico y 
electroestimulación, mea. Chattanooga Group, mod. 2778, series 5542 y 5557, No. 

de parte 27335, con su respectivo cable conector (R-1 ) 
$460.00 $920.00 

2 Cada Uno 

Cable para Electroestimulador Canal 1, para equipo de Ultrasonido terapéutico y 
Electroestimulación, mea. Chattanooga Group, mod. 2778, serie 5542 y 5557, No. 

de parte 27313. ( R - 2 ) 
$62.00 $124.00 

2 Cada Uno 

Cable para electroestimulador Canal 2, para equipo de Ultrasonido terapéutico y 
Electroestimulación, mea. Chattanooga Group, modelo 2778, serie 5542 y 5557, No. 

de parte 27313. ( R - 3 ) 
$62.00 $124.00 

- - TOTAL - $1,168.00 

SON: mi l c ien to sesenta y ocho 00/100 do lares 

OBSERVACION: Para efectos de pago, facturar (CONSUMIDOR FINAL) a nombre de TESORERIA DE HOSPITAL NACIONAL SAN RAFAEL, presentar 
duplicado cliente y cinco (5) fotocopias, escribir en la factura, NUMERO DE ORDEN DE COMPRA 364/2012, NUMERO DE SOLICITUD DE COTIZACION 
194/2012 Y SOLICITUD DE COMPRA 212/2012.de Mantenimiento. EL PAGO DE LAS OBLIGACIONES SE HARA EFECTIVO DENTRO DE LOS 60 DIAS 

CALENDARIO POSTERIORES A LA RECEPCION DE LA FACTURA Y ACTA DEL BIEN O SERVICIO. 

LUGAR DE ENTREGA:Almacen general del hospital. La recepción se realizará en días hábiles, en horario de 7:30am a 12:00md y de 1:1 Opm a 

2:30p.m.En caso de cantidades grandes o voluminosas se recibirán en horario de 7:30am a 12:00md 

DOCUMENTO DIS TRIBUIDO 

FECHA: 2 8 ^ 2 0 1 2 
U.A.C.Í. 

KOSPITAI 
Eluborada por: Icarias 

La en t rega en 10 días hábi les, a pa r t i r de l día s igu iente después de haber recibido la orden de compra . 

La A d m i n i s t r a c i ó n de la O r d e n de C o m p r a N o . 3 6 4 / 2 0 1 2 , es ta rá a cargo de l Jefe de M a n t e n i m i e n t o de este hosp i ta l . Ing. José de 
Jesús Lara M a r t í n e z , qu ien a c t u a r a de c o n f o r m i d a d a lo d i spues to en e l I ns t ruc t i vo UNAC No. 0 2 / 2 0 0 9 de las n o r m a s para e l 
segu im ien to de los con t ra tos y Ar t . 82 B is de la ACAP t 

% 
FONDO G E N E R A L 
Para ev i ta r i n c o n v e n i e n t e en el pago de su fac tura , favor sacar QUEDAN i n m e d i a t a m e n t e , después de entregar 
s a t i s f a c t o r i a m e n t e el p roducto o serv ic io , t rae r sello para sel lar ac ta de recepción 
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