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VERSIÓN PÚBLICA

“Este  documento  es  una versión  pública,  en el  cual  únicamente  se  ha

omitido la información que la Ley de Acceso a la Información Pública

(LAIP),  define como confidencial  entre ello los datos personales de las

personas naturales firmantes”. (Artículos 24 y 30 de la LAIP y artículo 6

del lineamiento No. 1 para la publicación de la información oficiosa)

“También se ha incorporado al documento la página 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 

PREVISION NO:202 

UACI del Hospital de Santa Ana 
Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL 

- 

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS 

Lugar y Fecha: Santa Ana 07 de Noviembre del 2022 No.Orden:2022304/2022 

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE 

ALICIA JOSEFINA MORAN LARA 

CANTIDAD 
UNIDAD DE 

D E S C R I P C I O N 
PRECIO VALOR 

MEDIDA UNITARIO TOTAL 

- - 
LINEA:0202  Atención  Hospitalaria--PRESTACION  DE
SERVICIOS - - 

3 Cada Uno Examen T3 a las pacientes Vanessa Estefany Orellana, Karen
Tatiana Moreno Mendoza y Laura Olivia Vargas. $7.00 $21.00 

7 Cada Uno 
Examen  TSH  a  las  pacientes  Vanessa  Estefany  Orellana,
Karen Tatiana Moreno Mendoza, Laura Olivia Vargas, Santos
Luciano Alvarez, Maria  Ester Funes de Cerritos,  Luz Aracely
Hernandez Vda de Cardona y Matide Isabel Villalta. 

$16.00 $112.00 

1 Cada Uno Examen Cortisol AM al paciente Raul Humberto Vargas Molina. $30.00 $30.00 

1 Cada Uno Examen Cortisol PM al paciente Raul Humberto Vargas Molina. $30.00 $30.00 

1 Cada Uno Examen Insulina al paciente Nestor Mauricio Ramirez Moran. $20.00 $20.00 

1 Cada Uno Examen Anti TPO al paciente Jose Mauricio Santos Cornejo. $25.00 $25.00 

2 Cada Uno Examen Captacion de hierro total a los pacientes Miguel Angel
Arevalo y Nuria Elizabeth Dominguez. $10.00 $20.00 

1 Cada Uno Examen ANA a la paciente Lorena Rosalina Martinez Olmedo. $25.00 $25.00 

1 Cada Uno Examen  P-ANCA  a  la  paciente  Lorena  Rosalina  Martinez
Olmedo. $30.00 $30.00 

1 Cada Uno Examen  C-ANCA  a  la  paciente  Lorena  Rosalina  Martinez
Olmedo. $30.00 $30.00 

4 Cada Uno 
Examen CA 125 a  las  pacientes Maria  del  Carmen Asencio
Gonzalez,  Andrea del  Carmen Palma Flores,  Xiomara Lizeth
Santos y Xiomara Elizabeth Torres de Zuñiga. 

$35.00 $140.00 

3 Cada Uno 
Examen  CEA  a  los  pacientes  Maria  del  Carmen  Asencio
Gonzalez, Andrea del Carmen Palma Flores y Nelson de Jesus
Garcia Escobar. 

$35.00 $105.00 

3 Cada Uno 
Examen IgG Citomegalovirus a los pacientes Benjamin Gabriel
Alarcon Medrano, Anthony Matias Chavez Mendez y Beatriz de
los Angeles Aguilar Campos. 

$25.00 $75.00 



3 Cada Uno 
Examen IgM Citomegalovirus a los pacientes Benjamin Gabriel
Alarcon Medrano, Anthony Matias Chavez Mendez y Beatriz de
los Angeles Aguilar Campos. 

$25.00 $75.00 

4 Cada Uno 
Examen Helicobacter Pylori en heces a los pacientes Mirian del
Carmen  Jimenez,  Oscar  Armando  Serrano  Garcia,  Celia
Roman de Colocho y Maria Santos Zetino Zetino. 

$15.00 $60.00 

1 Cada Uno Examen Transferrina a la paciente Nuria Elizabeth Dominguez. $7.00 $7.00 

1 Cada Uno Examen HE4 a la paciente Ana Cecilia Castillo Escalante. $37.00 $37.00 

1 Cada Uno Examen Acido Valproico a la paciente Pamela Cristal Hernadez
Aguirre $15.00 $15.00 

1 Cada Uno Examen  AFP  a  la  paciente  Xiomara  Elizabeth  Torres  de
Zuñiga. $35.00 $35.00 

1 Cada Uno Examen CA19-9 al paciente Nelson de Jesus Garcia Escobar. $35.00 $35.00 

1 Cada Uno Examen Peptido C a la paciente Milsa Liliana Salazar Pineda. $85.00 $85.00 

3 Cada Uno Examen T4 a las pacientes Vanessa Estefany Orellana, Karen
Tatiana Moreno Mendoza y Laura Olivia Vargas $7.00 $21.00 

- - TOTAL........................ - $1,033.00 

SON: mil treinta y tres 00/100 dolares 

LUGAR DE ENTREGA:TRABAJO SOCIAL 

___________________________ 
Titular o Designado ___________________________ 

___________________________ ___________________________ 
Suministrante 

Elaborado por:mslopez 






