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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”




* HOSPITAL NACIONAL “SAN JUAN DE DIOS” SAN MIGUEL ~ suon/ADOR

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS e
UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (UACI)

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

Lugar y Fecha: San Miguel, 20 de Abril de 2018 No de Orden: 170/2018~"
Solicitante: DEPARTAMENTO DE CONSERVACION ¥ MANTENIMIENTO 2 Solicitud No: 027/2018 <
Nissdirg o 4 Dorsomy ~
s “o" TS ALBENOVAS.A.DEC.V. NIT: BT
Clasificacion: MICRO EMPRESA NRC:
DirecciSn: Calle lama del pcfsqu& paniente edificio avante, local 7-3. urbanizacion Santa Elena, Antiguo

Cuscatlan, La Libertad,
Correq ) ventas@albenova com
Electronico:

Paza sustituir baterias a ups de {quirdfanc de cateterisma cardiaco) radiclogia. El cual presentd falla de vida itil de baterias. 7
i

i | CANT. I UM | CADIGO DESCRIFCION {;;R[,’;gﬁa  VALOR TOTAL
1 30 ' U 70188 | Baterias para ups sellada de 12wde marca c&d technologies, modelo | $325.00 % 9,75&].3[&’“’/
ups12-300mr
{ GARANTIA: 12 MESES
TOTAL US: - $ 9,750.00
{TOTAL EN LETRAS)  NUEVE MIL SETECIENTOS CINCUENTA 0100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERIC A~
| LOBSERVACION T '

ST — fanvial *ALMACEN

|EALIEIe 68 LguE 0 TR AMITE PARA PAGO DE LOS BIENES: Presentas ¢n la Unidad Financiers UFL pars tamite de Quedan. | *UFI
m-'lﬁrm 4 5;;5’“ i.{I‘ (92 | Pactura consumidor final en duplicads cliente a nombee def Hospital Nacional San Juan de Dios de san Miguel, | *UACK

¢ imzlal A Lavar

ocho coplay de las facturas ¥ actas de tecepcidn debidamente fimadis v selladas pow elda Guardalmaceén, | "PRESUPLESTO
ar v reflejar en »

Si el servicio o INDICACIONES GENERALES PARA EL SUMINISTRANTE: i*?f-

; i s :
- 4 Representante de la empresa Suminlstranie, Administrador de conrato 3 weden de Compra, SULACETANER
e % de

" e it » 5 o *ADM. DE OC.
: En caso de na aceptar esta Orden, solicitames par escvito Las 1azones por Las coales no acepsa s sdipdicacion. |
Leteneion.

LUGAR DE ENTREGA: HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL
| FECHA DF ENTREGA: 45 dias habiles~ | FURMA DE AGO. | Crédito 30 dias 2~
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Administrador de la Orden:
Ing. Marvin Josue Jovel Osorio /
Jede Dpro. Conservaciin v Manlenimiento, - ¥ oo £,
| PBX:2665-6100 EXT: 1131 | Fecha de Distribacion:

Elabord: Julio Antonio Alvarenga Campos,
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