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VERSION PUBLICA

"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 dellineamiento 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"
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HOSPiTAL NACIONAL ":SA1 JUAN DE DIOS" SAN M1GUEL ~••~~f'J-~~n~~I~.
ORDEN DE CO~tPRA DE BrENES y SERVICIOS ~--

UNIDAD DEADQUI5ICIONES y CONTRATACIONES TNSTITUCIONAL (UACI) !
Final 11Calle Poniente)' 23AVSur Colonia Ciudad Jardín, "San MigueJ'" 1

I

Lugar y Fecha:

sotlcuante:
~crl e ~ ;.gr;",-::;
f\::tt.lr,a .Q lun:ilo
SJ..if't1¡(¡ilt.I~·!C'

Clasificación:

Dirección:

Correo EI~['[ninko

')O

San Miguel. 20 de Febrero de 2017 /'

Unidad de Cardiologra.é'

No de Orden:

Solicitud No:

10012017 .>

0312017/

Gran Empresa_

Edírie:la Rll,. km. 8 Carretera a Santa Tecla, Antiguo cuscauen, San Salvador- Te!: 2213-3422
~c;asco@gr~poratcom rohm1Q.rílJS!¡,lIDgl)Jp:ocar.wm

t
I

832.00....- ,
1;¡
I
'1

Compra de oaDeJ !)eQal>l!!, D8m i!1 eClilIlO de eletllo'C-<!folófuaro de 6 canales, MllrCfL EDAN, \b(l-efo- GOl A, p,¡;¡ra ra IJnio,ad deCamiol~/-
.. ". I - _. ' . , r-: > •• PRECIO VALO--;-¡
CA_'nlDA.O I Ur;\cl CÓ IUGO DESCRrT CHA': U1'ITr ••\lUO TOTAL I

t

1

1 C/U

I

RAF NIT Y to NCR:

4.16 S

"

.

TOTAL US:

19906012 Papel plegable para Electro rdióg afo de 6 eanares , $
r·1an:a: EDAN
Presentación: Resma de llOrnm x 140 rimx 150 hojas
en Z. f\~arca: Prlnt Medida: no Impreso, Modelo: PM-
3475492 no Impreso. Origen:lsracl. no irnp eso.

(TOTAL EN LETRASl oCnOC1E;\rlOSTREll'TA l'DOS OO}1000()LARnSl1~ LOS El'>TADOSU~'1DOSDEAMF;RlC..A / ./

e.e,
"ALMi\CÉ.N

mAMITE PARA 'PAGO O'E: LOS BTENES: Pn~entJ! MI 12 l;:nloa,! f¡'¡"¡U1"j~r¡¡UF1. pa-n tramite de "úToI
Quedan, Facrnra CO::SU:n.!lO[ fÍ(wl J?n dcplírado clieT,te " nombre MI l·f~il;aJ l'ladrr.¡¡1 San J ••an dI! ·UACI
Dios de s-an ~f¡Rllel. ocho coplas de l~$ f~érota:-actas de reci'pción debidameme fi!'l!l.ld.:t$ y S<.!1LJ<l,,~~N(l-·'UI' ESTO
por 1!'1I1aGl.larrlalmacm, Repl'l'~r<J1t;¡nTl!'de IJ¡ t,'tnprl!i4 'lI¡;¡inistt;lnm, Admínisrrador di: C(íllmllO 11 ·SOUCITAl\!E
OMrn dl' C.oO¡PJ'l!, '"ADM_ DE. OC.
En t:iII!O dI! no aceptar esta OI'.1I1'!l, sol'cilar¡lQ. por escríto las razones por la~cunl(!~ 1'1(1lIt;(lp.'l:l' I.¡¡
:ld;1u'1ka ¡ón,

QDli;sERYACIO. 'O

Si el scrvicío o 1'Ur.J,:Jl¡írtro ffi

Igu.¡J O ¡na:{or ¡¡ $ 100.00 (si.,
índ.lir lV.A) f,l\'or 3¡:>liéiór )'
ndl~ia¡ en (6d1::ra 1'1 1% di'
Ro"l~nC'lÓIl .»

Ll'GAR DE ENTREGA:
t 10 días háhilt5. .'

HOSPITAL NACTO~AL SA~ JUAN DE DIOS SI\N )l,flGUF~_
FECHA DE L'\lTREGA:

Administrador de la Orden:
De. Rí ardo Cubras Anchíeca •
I Jet> d ar inl0)';ia
PBX: 2G€;;;"6:00 EXT; 1142

Elaboró:

, '.'f

(c"'-:-i


