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“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 3 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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UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (UACI)

Lugar y Fecha:

Solicitante

Nombre de

HOSPITAL NACIONAL “SAN JUAN DE DIOS” SAN MIGUEL

la

persona natural o

Juridica
suministrante

Clasificacion:

Direccion:

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS -

FINAL 11 CALLE PONIENTE Y 23 AV SUR COLONIA CIUDAD JARDIN, SAN MIGUEL

San Miguel, 03 de Julio de 2019.”

No de Orden: 334/2019 —
SEGUNDA MEDICINAS HOMBRES < Solicitud No: 002/2019 .~
— NIT
ST MEDIC. S.A.DEC. V. & e

Mediana Empresa

Bulevar los Héroes edificio Torre Activa 3* Nivel local 9, San Salvador. 2530-1043 / 7160-5608

Correo Electrénico:

MOBILIARIO Y EQUIPO DE USO MEDICO. vl =~

ventas20.es@stmedic.com

= < PRECIO VALOR
DIGO DESCRIPCION
R | CANTIDAD | UM | CO (8] UNITARIO TOTAL
x 30 CU 62704360 MESA DE ALIMENTACION, MARCA: MEDICAL MASTER, ORIGEN: TAIWAN, ALTURA S 78.00 2,340.00
AJUSTABLE, RUEDECILLAS GIRATORIAS LISAS, MADERA LAMINADA, COLOR CAFE
MEDIDA APROX. DE 38 CMS DE ANCHO POR 76 CMS DE LARGO, MARCO EN ACEROC EN
FORMA DE T SOPORTA HASTA 50 LIBRAS DE PESO. TIEMPO DE ENTREGA 8 A 15 DIAS
HABILES
2 20 C/U 62501200 OPCION 1: MESA DE NOCHE MARCA: STMEDIC, ORIGEN: EL SALVADOR, ESTRUCTURA $ 110.00 3,300.0047
METALICA, CUBIERTA DE MADERA CON FORMICA CON UNA GAVETA,
ENTREPANO,PUERTA CON VAIVEN DE CIERRE FABRICADO EN LAMINA DE HIERRO DE
1/32" PINTURA EN ESMALTE Y SECADO AL HORNO COLOR BEIGE DIMENSIONES APROX.
75" DE ALTO X 45" DE FRENTE X 45" DE FONDO. TIEMPO DE ENTREGA: 15 A 30 DIAS
HABILES.
(TOTAL EN LETRAS) CINCO MIL SEISCIENTOS CUARENTA 00/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA~ ~—
INDICACIONES GENERATES PARA EL SUMINISTRANTE: C.C. .
7" OBSERVACION = *ALMACEN
TRAMITE PARA PAGO DE LOS BIENES: Presentar en la Unidad Financiera UFI, para tramite de| *UFI
Si el servicio o suministro es joual | Quedan, Factura consumidor final en duplicado cliente a nombre del Hospital Nacional San Juan de Dios de| *UACI
B i < o 5 ' * -
omayora $ 100.00 (sin incluir | San Miguel, ocho copias de las facturas y actas de recepcién debidamente firmadas y selladas por el/la| *PRESUPUESTO
IVA) favor aplicar y reflejar en Guardalmacén, Representante de la empresa Suministrante, Administrador de contrato u orden de Compra. | *SOLICITANTE
factura el 1% de Retericion.- En caso de no aceptar esta Orden, solicitamos por escrito las razonmes por las cuales no acepta la| *ADM.DE OC.
. adjudicacién. g
HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS DE SAN MIGUEL
LUGAR DE ENTREGA:
FECHA DE ENTREGA: VER RENGLON FORMA DE PAGO: CREDITO 60 DIAS ¢/

F.

DIRECTORA HOSPITAL

Administrador de la Orden:

Lic. Pedro Antonio Bonilla Alcantar #
Jefe de Medicina Hombres

PBX: 2665-6100 EXT: 1504

Elaboré:
Evelin Marisol Quintanilla Castro

FECHA DE DISTRIBUCION:
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