
GOBIERNO DE EL SALVADOR 
FONDO 
G E N E R A L 

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

PREVISION 
NO:54101 UACI del Hospital San Rafael 

Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL 
PREVISION 
NO:54101 UACI del Hospital San Rafael UNIDAD SOLICITANTE -ALIMENTACION Y 

DIETAS 

PREVISION 
NO:54101 

Lugar y Fecha: Santa Tecla 06 de Diciembre del 2022 No.Orden:340/2022 

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE NIT 

C. IMBERTON. S.A. DE C.V. 06140812610145 

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 Hosoitalar ia-PRODUCTOS ALIMENTICIOS PARA P E R S O N A S - -
30 Cada Uno Código: 50301070 FORMULA SEMI 0 ELEMENTAL USO PEDIATRICO POLVO ORAL 

LftTA DE 400 G 0 M A S (R-3) S26.09 $782.70 

72 Cada Uno 
Código: 50301060 FÓRMULA POLIMÉRICA, PARA PACIENTE CON INTOLERANCIA A 
CARBOHIDRATOS 0 DIABÉTICO CON FIBRA Y LIBRE DE LACTOSA POLVO ORAL -
ENTERAL U\TA DE 350 G 0 M A S (R-4) 

S9.00 $648.00 

- - TOTAL - $1,430.70 

S O N : mil cuatrocientos treinta 70/100 dólares 

D E S C R I P C I O N SEGÚN L O O F E R T A D O : 
Renglón No.3 NUTRILON P R O E X P E R T (PEPT l JUNIOR) , P R E S E N T A C I O N LATA DE 400 G R A M O S , M A R C A ; NUTRILON PEPTI JUNIOR , PAIS 
DE O R I G E N : H O L A N D A V E N C I M I E N T O DEL P R O D U C T O : 15 D E E N E R O 2024 SIN C O M P R O M I S O DE C A M B I O 

Renglón No.4 G L U C E R N A VAINILLA , P R E S E N T A C I O N LATA D E 400 G R A M O S , M A R C A : A B B O T T , PAIS DE O R I G E N : H O L A N D A 
V E N C I M I E N T O DEL P R O D U C T O : 30 DE A A B R I L DE 2024 SIN C O M P R O M I S O DE CAMBIO 

Fomnan parte integrante de la Orden de Compra con plena fuerza obligatoria para las partes, ios documentos siguientes: a) La Solicitud de cotización 
b) La oferta de la contratista presentada en el Hospital, c) Las modificaciones que surjan y d) La interpretación e instrucción sobre ta forma de cumplir 
las obligaciones fonnuladas por el Hospital 

O B S E R V A C I O N : Para efectos de pago, facturar ( C O N S U M I D O R FINAL) a nombre de TESORERÍA DEL HOSPITAL N A C I O N A L " S A N R A F A E L " , 
presentar duplicado cliente, establecer en la factura, DESCRIPCIÓN DEL CÓDIGO SINAB, No. de O R D E N DE C O M P R A 340/2022, No. de 
SOLICITUD DE C0T12ACIÓN 209/2022 y No. de SOLICITUD DE C O M P R A 225/2022, El pago de las obligaciones se hará efectivo dentro de los 60 
días calendario posterior a la recepción 

L U G A R D E E N T R E G A : Almacén de Insumos No Médicos del Hospital Nacional San Rafael, la recepción se realizará en días hábiles. Deberá 
presentar N O T A DE REMISION o ENVIO cumpliendo con los requisitos necesarios para la identificación del proceso e insumos según io detalla !a 
Orden de Compra. A l momento de la entrega del bien, traer sello, por favor concertar cita al 2594-4000, EXT.4063-4066. 

P L A Z O DE E N T R E G A : Del 07 al 09 de diciembre 2022 

L A ADMINISTRACIÓN D E L A O R D E N DE C O M P R A , estará a cargo del señor José Daniel Alvarenga Cocinero Funciones de Kardista y Licenciada 
Denny Eüzabeth Molina Menéndez Cocinera Funciones de encargada de despensa o de Este Hospital, quienes actuarán, de confomiidad a lo 
dispuesto en el numeral 6.10 del Manual de Procedimientos para el ciclo de Gestión de Adquisiciones y Contrataciones de las Instituciones de la 
Administración Pública y en la L A C A P 

L U G A R DE NOTIF ICACIONES D E L P R O V E E D O R : TELEFONO:2241-6277 , N O M B R E DE C O N T A C T O : D.URRUTIA. C O R R E O 
ELECTRONICO.durrut ia@cimberton.com.sv 

Elaborado por: mrodas 


