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VERSION PUBLICA

“Este documento es una version publica, en el cual Unicamente se ha
omitido la informacion que la Ley de Acceso a la Informacién Puablica
(LAIP), define como confidencial entre ello los datos personales de las
personas naturales firmantes”. (Articulos 24 y 30 de la LAIP y articulo

6 del lineamiento No. 1 para la publicacién de la informacién oficiosa)
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GOBIERNO DE EL SALV ADOR

Hospital Nacional "San Rafael", Santa Tecla. La Libertad UNIDAD DE ADQUISICIONES
PREVISION
Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL N020254108
UAUI aei Hospiiai £>an Karaei
Lugar y Fecha: Santa Tecla 12de Noviembre del 2012 No Orden:434/2012
RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE NIT
ACTIVA, S.A. DE C.V.
UNIDAD DE PRECIO VALOR
CANTIDAD DESCRIPCION
MEDIDA UNITARIO TOTAL
LINEA:0202 Atencion Hospitalaria-Compra de Medicamento
Cédigo. 023-01030. Metformina clorhidrato 850mg. Tableta ranurada oral,
empaque primario individual o frasco por 30-60. (Metglucol 850. tabletas
500 Cientos 'ecubiertas.) Presentacién: Blisterx 10 caja x 1000. Mea: Pharmedic. $4.00 $2,000.00
fabricante: Lab. Pharmedic. O: El Salvador. Vto. No menor a 24 meses.
(R-2)
TOTAL . $2,000.00

SON: dos mil 00/100 dolares
OBSERVACION: Para efectos de pago facturar (Consumidor Final) a nombre de Tesoreria del Hospital Nacional San Rafael, presentar

duplicado cliente y cinco (5) fotocopias, escribir en la factura el # de Orden de Compra 434/2012, Solicitud de Cotizacion # 231/2012 y
Solicitud de Compra # 251/2012, de Farmacia. EL PAGO DE LAS OBLIGACIONES SE HARA EFECTIVO DENTRO DE LOS 60 DIAS

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

LUGAR DE ENTREGA:AImacén General del Hospital. La recepcion se realizara en dias habiles, en horario de 7:30am a 12:00md y de'

1:10pm a 2:30pm. En caso de cantidades grandes o voluminosas se recibiran en horario de 7:30am a 12:00md.

LUGAR DE NOTIFICACIONES:N/A
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TIOSriiV'i.i . Suministrante,
A+S.A.0M-°
Elaborado por:jfranco Entrega: i *(es, a partir del dia siguiente después de haber recibido la Orderyae compra.
La administracién de la Orden de Corj "12, estara a cargo del Asesor de Suministros Médicos de este Hospital, Dr. Rafael Antonio Mejia
Meléndez, quien actuara de conformi<J to en el instructivo UNAC N° 02/2009 de las Normas para el seguimiento de los contratos y Art. 82

Bis de la LACAP

Préstamos Externos

Para evitar inconvenientes en el pago de su factura, por favor sacar QUEDAN inmediatamente, después de entregar satisfactoriamente el producto o
servicio y traer sello, para sellar Acta de Recepcion.

Jf

httn://www.mh.eob.sv/icomnras/ordendecompra?minstitucion=3210&mcod uaci=1073&... 13/11/2012


http://www.mh.eob.sv/icomnras/ordendecompra?minstitucion=3210&mcod

	LEYENDAS OIR PARA CONTRATOS-1 (5).pdf
	O DE C 434-2012.pdf



