FONDO
GOBIERNO DE EL SALVADOR GENERAL
Hospital Nacional "San Rafael", Santa Tecla, La Libertad UNIDAD DE ADQUISICIONES
Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL PREVISION
UACI del Hospital San Rafael NO:20254113
Lugary Fecha: Santa Tecla 09 de Febrero del 2021 No.Orden:024/2021
RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE NIT
COMERCIO Y REPRESENTACIONES, S. A. DEC. V. 06142807750013
UNIDAD DE PRECIO VALOR
CANTIDAR MEDIDA [P - onIPGLON UNITARIO TOTAL
LINEA:0202 Atencién Hospitalaria~MATERIALES E INSTRUMENTAL DE
) ) LABORATORIO ) :
Cadigo: 30502226 CUCHILLAS DE ACERO INOXIDABLE DESCARTABLES PARA - : ,
25 CadaUno  |CORTAR TEJIDOS PROCESADOS EN PATOLOGIA (INCLUIDOS EN PARAFINA O $90.00) $2,250.00|
CONGELADOS), PERFIL ALTO, DISPENSADOR DE 50 UNIDADES (R-1)
2 - TOMAL « cvissssesss - $2,250.00
SON: dos mil doscientos cincuenta 00/100 délares
REQUISITOS: Fecha de vencimiento: Enero 2023 o Posterior.
DESCRIPCION SEGUN LO OFERTADO: CUCHILLA ALTO PERFIL i MARCA: LEICA, CATALOGO: 818 ,

PRESENTACION: CAJA DE 50 CUCHILLAS, GARANTIA: 1 ANO CONTRA DEFECTOS DE FABRICACION A PARTIR DE LA
ENTREGA,

OBSERVACION: Para efectos de pago, facturar (CONSUMIDOR FINAL) a nombre de TESORERIA DEL HOSPITAL NACIONAL "SAN RAFAEL", presentar
duplicado cliente, establecer en la factura, DESCRIPCION DEL CODIGO SINAB, No. de ORDEN DE COMPRA 024/2021, No. de SOLICITUD DE COTIZACION
037/2021 y No. de SOLICITUD DE COMPRA 046/2021, del Departamento de Patologia. El pago de las obligaciones se hara efectivo dentro de los 60 dias
calendario posterior a la recepcion de la factura y acta del bien o servicio y se depositara n a cuenta corriente proporcionada por el contratista segin
DECLARACION JURADA DE PAGO (anexar declaracion para ser presentada en la UFI).

Al momento de la entrega del producto o servicio, traer sello, para sellar Acta de Recepcion. Para evitar inconvenientes en el pago de su factura, sacar QUEDAN
_| inmediatamente, después de la entrega del producto.

LUGAR DE ENTREGA: ALMACEN DE INSUMOS NO MEDICOS del Hospital Nacional San Rafael, la recepcion se realizara en dias habiles, concertar cita para
entrega al: 2594-4066. Debera presentar NOTA DE REMISION o ENVIO cumpliendo con los requisitos necesarios para la identificacion del proceso e insumos
seguln lo detalla la Orden de Compra.

PLAZO DE ENTREGA: 1-3 dias habiles contados a partir del dia siguiente después de distribuida la Orden de Compra.

LA ADMINISTRACION DE LA ORDEN DE COMPRA, estara a cargo de: Dr. Lazaro Alberto Iraheta Diaz-Jefe de Patologia y por el
Dr. Brayan Josué Escamilla Garcia-Medico Patologo, de Este Hospital, quienes actuaran, de conformidad a lo dispuesto en el |
numeral 6.10 del Manual de Procedimientos para el ciclo de Gestion de Adquisiciones y Contrataciones de las Instituciones de la
Administracion Publica y en la LACAP.

LUGAR DE NOTIFICACIONES:N/A

DOCUMENTO DISTRIBUIDO
frechA o FEB 2071

UA.C.L 1
HOSPITAL NACIONAL SAN-RAFAR

T

’ _ CORESADEC.

Elaborado por: mrodas



