
HOSPITAL NACIONAL
"SAN JUAN DE DIOS" DE SAN MIGUEL

"

EL SALVADOR
UNÁMONOS PARA CRECER

:::::: =.::::- -"

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 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 "SAN JUAN DE DIOS" SAN MIGUEL
ORDEN DE COIV1PRA DE BIENES Y SERVICIOS

UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTlTUCIONAL (UACl)

Lugar y F~cha:
Solicitante:
Nombre de 'a
per!>ona natural o
larídita
HHT1inlsttanttt
Claslfícnción:
Dirección:
Correo:

Final 11 Calle Poniente y 23AVSur Colonia Ciudad Jardín, "San Miguel"

San Miguel, 28 de Febrero de 2018 /

Centro Quirúrgico /?,
No de orden;
Solicitud No:

VidwOH'Oa po",. ~ Cltt-Ct ft,;:;;:-=...--::;EL SALVADOR

80/2018/'

512018 ",'

SUplidQres Diversos, S,A. de C.Y;. // NITY 10 NRC:

UfM

11400195 Sierra gíg.li 20" acero inoxidable marca: AveHanus.
Alemania. Vencimiento: no aplica •

MedIana Empresa
carretera a tos planes de Renderos, Km 4 lh, N.Q4656, San Salvador, El Salvador.
suplídoresdiversos@hotmaiLcom

No hay existencias, ~ompr;:¡ anterior no pudo Ser completada la entrega, debido a que la empresa adjudicada no cuenta con el
zrmlso de la DNM V

• 100

CÓDIGO DESCRIPCIÓN I PRECroi UNITARIO VALOR
TOTAL

Origen: s 16,.95 $ 1,695,00

~~~~-'~~~~~~~~~~~~~~~~~~~~ho.~~~-,,~7$7'~1,~69~5~.O~~
~ETRAS} Mlfselsdenlos noventa y cinco 00/100 dolaras de 10$ Estad()$ Unidos de América. ij

C/u

u OBSERVACIÓN"" INDicaCIONES GE1:>"EAAI ,ES eAR,A. EL SUM1NlSTRANIE,:

Si el servido o sumínisso
!S i¡¡ual ti ma}'Of a .$
100.00 (sin incluir ¡VA)
ravor <q:Hc;¡r y rell~Jar en
[¡¡rWfd El l% de
Rt!t:ndlin,-

TRAMITE PARA PAGO DE LOS BIENES: Presentar en la Uold,lil Pln3ndcca Ufl, p311l tramite de Quedil!!,
F<II:'Ma consumldcr fin.l1 en duplicado diente ,1 nombre del Hcspltal N¡¡dor~ll San JUi!~ de Dh}5 de san MI¡¡111!l,
siete coplas de las [acturas 'j uC!~sde ret1!lldón debidamente flrmadas y sdbd;n por ~1t1~Gtmdalmacen,
Represeruame de Ia empresa Sumlnlstraate, AdminIstrador de eornraro u orden de Compra.
En caso de nc aceptar esta Orden, sohcuarnos por escrito las rnwnes por las cuales no acepta la adjudlcndoo.

e.e,
"AL"IACÉN
-urr
·UACI
·1'Il.E5UPt'ESTO
·SOl,JCIT¡\NTE
*ADM.DEOC.

LUGAR DE ENTREGA: HOSPTI"AL NACl JUAN DE mas SAN MIGUEL"
FECHA DE ENTREGA: :> días hábiles'" I FORM"DEPAGO: iCrédíLD 60 días //

Administrador de la Orden:
Dr. Jow lsmar Cruz GOUZ¡¡Jcz/
Jefe Cetltro QU;f\ÍrgJco
PBX: 2665-6100

-Elaboró: DIIIDCf'ty Antonio Cruz

FECHA DE DISTRlBUC1ÓN:


