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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 Informacion Publica
(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 publicacion de la informacion oficiosa)

“También se ha incorporado al documento la pagina escaneada con las
firmas y sellos de las personas naturales firmantes para la legalidad del

documento”



GOBIERNO DE EL SALVADOR

Hospital Nacional "San Juan de Dios", Santa Ana

UNIDAD DE ADQUISICIONES

UACI del Hospital de Santa Ana

Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL

PREVISION
NO:101

L .
Foohn. Santa Ana 13 de Noviembre del 2015 No.Orden:2015469/2015
RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE
LABORATORIOS TERAMED, S.A. DE C.V.
UNIDAD DE PRECIO VALOR
CANTIDAD MEDIDA DESCRIPCION UNITARIO TOTAL
LINEA:0101 Direccién Superior y Administraciéon--COMPRA DE
) ) MEDICAMENTOS ) )
50 Cientos  |Levofloxacina 500mg tableta oral empaque individual primario $12.27| $613.50
300 Cientos Furosgmide 40mg tableta oral empaque primario individual $1.60 $480.00
protegido de la luz
- - TOTAL.......ccvvveeennnnn. - $1,093.50

SON: mil noventay tres 50/100 dolares

LUGAR DE ENTREGA:ALMACEN

Titular o Designado

Suministrante

Elaborado por:gsolis



Ordenes de compra Ltpwwwmbegoh syjcompras/ordendecompra?minstitucion 3206,

@ GOBIERNO DE EL SALVADOR
Hosptal Nacional *San v o Diow”. Sants Ana UNIRAR NF ANQUSICIONES
) ¥ GONTRATACIONES INSTTUCIONAL PREVSKIN
LAC) e Hrsspetl s Sunta feva - — NoIeT
ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS
Lugar y Fecha: Santa Ana 13 de Noviembre del 2015 ’No Crden:2015469/2015
RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE NIT |
LABORATORIOS TERAMED, S.A. DE C.V. | |
CANTIDAD ”_"""_".‘_’_E_Lsscnwcuou PRECK) (WMOR.
WEDIDA N LNTARID TOTAL
LINEA D101 Ciracoion Sunanial y Scmisliacty. COMWRA UL
7 S AEDANENTOS 3
30 Cheroz lcvolioxacing S0Cmyg tahkaa asl ampacgs ndnidosl pomsns 512.27 $613.60
| 200 Tt furosemide 40ma 12tk orl SMEEe HENACG b ohel ot v ve by ke $1.6U $480.00
. (5017, EX et R $1,092.50

SON: mil noventa y trus S00100 dolaros

QUSLRAWCION: FONDD GENERAL - TORC PROVEEDOR DEGERA RLILLIAR EN 5UFACTURAEL 1% DE LARETENCION DEL R -
SERVICIO SOLICITANTE. COCRDNADOR TFONEC O CENTFICO DE MECICAMINTOS L INSUMDIS VEDICOS. FORMADE ENTREGS &
CAS HALILS. . NOTA SEEL PROVESDOR INCURRIFSE FIN MORA EN EL CUMPUMLNITC DL SUS OBUGACIONES  PODRA

PP ORERSELE EL PAGO DE UNAMUATAPOR CADA DA DE RETRASD ART &5 LACHE.

| UGR DF FNTREGA A MACEN =5

LUGAR DE NOTIFICAS ORLS:NA

FACTURAR ASI
TESORERIA HOSPITAL
NACIONAL SAN JUAN
DE DIOS SANTA ANA

FONDO GENERAL
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