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”



HOSPITAL NACIONAL “SAN JUAN DE DIOS” SAN MIGUEL ~_issmeiin oas

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

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

. , il

Lugar y Fecha:  San Miguel, 05 de Septiembre de 2018 ¢ No de Orden: 39012018

Solicitante: Seccién de Impresiones /7 Solicitud No: 00212018

Nomiwe de 8 persoaa

nstorsl @ jurickcs NIT Y/O NRC:

Ststaristrante

Clasificacién: Micro Empresa

Direccién: 8* Avenida Norte w522, San Salvador, El Salvador. Tel: 2272-2151 2271- 5455

Correc ficos® |

Electrénico:

Repuestos para Fotocopiadora Kyocera, Modelo 3010i para el buen funcionameento del drea de Impresiones, “«
R | CANTL | UM | CODIGO DESCRIPCION U%f:,’o VALOR TOTAL
1 4 U S MODULO DE GOMA DE ALIMENTACION DE PAPEL DE KYOCERA|s 15000 $ 600001~

TASKALFA 30101, A

1 L ou SC | RODILLO DE CARGA PARA KYOCERA TASKALFA 30104 $ 1wo00|$ 100.004”

CIENTOS 80100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE g‘
INDICACIONES GENERALES PARAEL SUMINISTRANTE:
n . L
CORSERVACIONT TRAMITE PARA PACO DE LOS BIENES: Presenar en la Unidad Financiers UFL pera tamite de | *ALMACEN

Cuedar, Facurs comsumidor final oo duplicado chieme & nombee del Hospats! Nacional Sen Juan de Duos | "UF1
Si vl mrvicio o sumisiuro es el 0 mayor 8 | de san Miguel, ocko coplas de las facuas y acas de recepeion debidamente firmadas y sellsdas por ella | JUACH
$ 10006 (s inchulr TVA) favor apiicw ¥ | Guardalmecds, Repreweotanme de fs emypeesa Sumsniswante, Adminisvador de costrso u onden de PRESUPUESTO

reflesar en Lactura ef 1% de Retencion - Comprs. Ea case de 20 sceprar esaa Orden, soliciames por esorito las razones por las cuales s acepta la m&‘&ﬁ
adjudicacion
LUGAR DE ENTREGA. HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SANMIGUEL
FECHA DE ENTREGA. 95 DIASDESPUES DE RECIBIDAOC ~~ | FORMA DE PAGO: | CREDITO 60 DIAS ¢/
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