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HOSPITAL NACIONAL “SAN RAFAEL”
UNIDAD DE COMPRAS PUBLICAS (UCP)
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SAN RAFAEL

i

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

UNIDAD SOLICITANTE: INFORMATICA

CIFRADO PRESUPUESTARIO: 0202-54115 RECURSOS PROPIOS

Final 4ta. Calle Oriente No. 9-2, Distrito de Santa Tecla,Municipio de La Libertad Sur, La Libertad, Hospital

Nacional “San Rafael”

Fecha

01 de julio de 2024

ORDEN DE COMPRA
0C0072-2024

DPG, S.ADE C.V.

DUI/NIT
0614-090294-106-0

CANTIDAD

UNIDAD DE

MEDIDA

DESCRIPCION

PRECIO
UNITARIO

(USS)

VALOR TOTAL

(US$)

10

C/uU

CODIGO: 80203093 - CARTUCHO PARA IMPRESOR
LASERJET PRO (CF283A) NEGRO NUMERO 83A PARA

MODELOS (LASERJET PRO MFP M125 /M127 / M201 /|

M225 (ITEM No.1)

$89.50

$895.00

10

Cc/n

CODIGO: 80203315 - CARTUCHO PARA IMPRESOR
LASER MARCA HP(CE285A) NEGRO PARA MODELOS
(LASERJET Pro M 1132 MFP, Pro M 1134 MFP, Pro M
1136 MFP, Pro M 1138 MFP, Pro M 1139 MFP, Pro M
1212 NF MFP, Pro M 1213 MFP, Pro M 1214 NFH MFP,
Pro M 1216 NFH MFP, Pro M 1217 NFW MFP, Pro M
1218 NFS MFP, Pro M 1219 NFS MFP, P 1002, P 1002 W,
P 1002 WL, Pro P 1101, Pro P 1102, Pro P 1102 W, Pro P
1103, Pro P 1104 W, Pro P 1106, Pro P 1106 W, Pro P
1108, Pro P 1108 W, Pro P 1109, Pro P 1109 W) (ITEM
No.2)

$82.50

$825.00

15

c/u

CODIGO: 80203338 - CARTUCHO PARA IMPRESOR
LASER JET MARCA HP (CE278A) NEGRO, PARA
MODELOS  (P1560/1566 ~ /  1606DN/  M1322
/M1536DNF) (ITEM No.3)

$92.00

$1,380.00

C/U

CODIGO: 80203905 - UNIDAD DE CILINDRO PARA
EQUIPO MARCA HP, LASERJET PRO, PARA MODELO
M203DW (CF232A) (ITEM No.4)

$99.50

$497.50

TOTAL, CON IVA USS:

$3,597.50

TRES MIL QUINIENTOS NOVENTA Y SIETE 50/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA.

DESCRIPCION SEGUN LO OFERTADO:

ITEM No. DESCRIPCION SEGUN LO OFERTADO
CARTUCHO PARA IMPRESOR LASERJET PRO (CF283A) NEGRO NUMERO 83A PARA MODELOS
i | (LASERJET PRO MFP M125 /M127 / M201 / M225 SE OFERTA PRODUCTO ORIGINAL DE LA MISMA

MARCA DEL EQUIPO (CARTUCHO DE TONER HP 83A NEGRO LASER JET ORIGINAL)




CARTUCHO PARA IMPRESOR LASER MARCA HP(CE285A) NEGRO PARA MODELOS (LASERJET Pro M
1132 MFP, Pro M 1134 MFP, Pro M 1136 MFP, Pro M 1138 MFP, Pro M 1139 MFP, Pro M 1212 NF
MFP, Pro M 1213 MFP, Pro M 1214 NFH MFP, Pro M 1216 NFH MFP, Pro M 1217 NFW MFP, Pro M
2 1218 NFS MFP, Pro M 1219 NFS MFP, P 1002, P 1002 W, P 1002 WL, Pro P 1101, Pro P 1102, Pro P
1102 W, Pro P 1103, Pro P 1104 W, Pro P 1106, Pro P 1106 W, Pro P 1108, Pro P 1108 W, Pro P
1109, Pro P 1109 W) SE OFERTA PRODUCTO ORIGINAL DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO.
(CARTUCHO DE TONER HP 85A NEGRO LASERJET ORIGINAL SKU CE285A) :

CARTUCHO PARA IMPRESOR LASER JET MARCA HP (CE278A) NEGRO, PARA MdDELOS (P1560/1566
3 / 1606DN/ M1322 /M1536DNF) OFERTA PRODUCTO ORIGINAL DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO (
CARTUCHO DE TONER HP 78A NEGRO LASER JET ORIGINAL SKU CE 278A)

UNIDAD DE CILINDRO PARA EQUIPO MARCA HP, LASERIET PRO, PARA MODELO M203DW (CF232A)
SE OFERTA PRODUCTO ORIGINAL DE LA MISMA MARCA DEL EQUIPO ( TAMBOR DE CREACION DE
IMAGENES HP 32A LASERJET ORIGINAL SKU CF232A) COLOR DE CONSUMIBLES DE IMPRESION :
NEGRO.

FACTURACION: 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,
ORDEN DE COMPRA 0C0072-2024, SUBASTA INVERSA ELECTRONICA SIE No. 70-2024 y SOLICITUD DE COMPRA
No. 63/2024.

LUGAR DE ENTREGA: Almacen de Suministros del Hospital Nacional Sah Rafael, la recepcion se realizara en dias
habiles. Debera presentar NOTA DE REMISION o ENVIO cumpliendo con los requisitos necesarios para la
identificacién del proceso e insumos segun lo detalla la Orden de Compra. Al momento de la entrega del bien,

traer sello para sellar Acta de Recepcidn. Favor concertar cita al 2594-4063

'|[FECHA DE ENTREGA: de 1 a5 dias habiles despues de distribuido la Orden de Compra.

FORMA DE ENTREGA: Conforme a :LINEAMIENTOS TECNICOS PARA LAS BUENAS PRACTICAS DE|
ALMACENAMIENTO Y GESTION DE SUMINISTROS EN ALMACENES DEL MINISTERIO DE SALUD (cuando
aplique),En caso de requerir modificacion se solicita proceder conforme al articulo 158 de la Ley de Compras

Publicas.

Pago de analisis conforme al ACUERDO No.11 del 05 de enero de 2021, del Organo Ejecutivo en el Ramo de
Hacienda a solicitud del Ministerio de Salud (Cuando Aplique)
Administrador de la Orden de Compra:Lic.Gabriel Alexander Estrada Olivares,Coordinador de Informatica ,

Teléfono: 2594-4000 Ext. 4194, o a la direccién: Final 4ta. Calle Oriente No. 9-2, Distrito de Santa Tecla,

Municipio de La Libertad Sur, Hospital Nacional “San Rafael”.

DIRECCION PARA NOTIFICACIONES DE LA CONTRATISTA: 33 Av. Sur Colonia Cucumacayan No.922 San Salvador
, Telefono 2526-6500/ 2526-6542 Correo Electronico: licitaciones@grupodpg.com, Nombre de Contacto:

Karina Gonzalez
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