HOSPITAL NACIONAL EL SALVADOR
“SAN JUAN DE DIOS” DE SAN MIGUEL e

VERSION PUBLICA

“Este documento es una version publica, en el cual dinicamente 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”
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HOSPITAL NACIONAL “SAN JUAN DE DIOS” SAN MIGUEL
ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

Final 11 Calle Poniente v 23AV Sur Colonia Ciudad Jardin, “San Miguel”

San Miguel, 05 de Octubre de 2016 °
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UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (UACI)
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(TOTAL EN LETRAS)
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Solicitante: ) Solicitud No: 116;2%&15
o <" T 4T, INGENIERIA EN SERVICIO SA. DE CV. £ wrvronee: ||
Clasificacion: MEDIANA EMPRESA |
Direccion: Psj. Nol. Casa No. 38 Residencial Granada, Mecanos, San Salvador
Compra de unidad (UMA) para sor Utilizads en el drea de Quirdlanos de pequefia Cirugia de este Hospital, v
; " —— iy " PRECID VALOR
CANTIDAD | LM | CODIGO DESCRIPCION UNITARIO TOTAL
1 ¢/ B1207 |Suministro e Instalacién de unidad de aire acondicionado con
serpentin para agua fria marca: Firg CO de una capacidad de 10
toneladas de refrigeracian, modelo 120SHWS, 4000 CEM.
*  Desmontaje de evaporador existente
+  Readecuacion de acople de tuberia de agua fria
*  Readeeuacion de acople de conductos de alee
*=  Filtrera para filtros de bolsa
+  suministros de filtros
- puesia en funcionamiento $ 0800008 10,800,00
+  se adjunta catalogo
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