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GOBIERNO DE
EL SALVADOR

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 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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A | HOSPITAL NACIONAL “SAN JUAN DE DIOS” SAN MIGUEL
ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS
UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (UACI)

Lugar y Fecha: San Miguel, 09 de Diciembre de 2019. 7 No de Orden: 844120197
Solicitante; DEPARTAMENTO DE SUMINISTROS. . Solicitud No: 019/2019

Mombre  de  la
persona natural o

Poridiea INFRA DE EL SALVADOR, SA.DECV. ~ NIT ¥/ O NRC:

surmninistrante:
Clasificacidn: Gran Empresa g:g:rgnico: Katy gueman@sv.iniasal com
Direccidn: 25 Av. None. Col. Médica 1080. Edificic OXGASA. San Salvador. Tel.2209 - 7200.

COMPRA DE INSUMOS MEDICOS DECLARADCS DESIERTOS ¥ NO ADIUDICADOS EN LP N.* 122019, 7

. i - OGO b PRECIO ¥ALOR
f CANTINAD £nt CODIGO ONG DESCRIPCION GNEFARID TOTAL,
7% Y] F0045 47180000 | SEMS(M PARA OXIMEITREA DF PLISG. TAMANG PEDHATRICO. SEGLN MARCA ¥ |3 050 | 3 ; 3
MUEMIS REUSABIE {20 UNIDADES CORMPATIBLES 0N £L MONITOR DE S L& H
VITALES. BARCA: DRAGLR. MODELOY INFINITY VISTA XL} MARCA. DRAGER.
b DR PARTE MRV PUS BE !)liés_:E_Nf BRI AL EAEANIA ESTADOS URENE H

THENA VALIDEZ 19 LA ORHETA S50 S8 HARIHLES.

i fi Catd i Ve SZIROO00 | SEASOR PARA QXINETHEA OF PULSO. TAMARO IFANTE ADULICL SEGURN MARTA Y | § a5 % amnad
RMUDELL HEUSAR He UMIDAES COMPATIBLES TON RE, MONITOR (4 SE0n08
VITALES MARTA: DRACER. RODLLO: INFIESTY VISTSE RE} MARCK DRATER
NUBILAG DE PARTE MS U0 SRS DE ORIGEN: INDIA ALEMANIA ESTADOS CRIEOS!
CHINA AALIEZ DE LAIFERT A 85 Dias HABD.ES

2% £ e H HOORS G SEMSTR PARA

2 TRIS D PULSLE FARLASE: ADULTOr SEGUN BMARCA ¥ ANNDERIY § % L R &3!3,.}"L
DA S COMPATIBLE CON BL A¥RNITOR DE SIONOS ViIALES
A: DRACER MDDELD: INFINIIY V1533 XEL MARCA: DRACER. NUMERD DE
TE OMSIIZG. BMS 0% OBIGEM INDIA ALEMANIA ESTAINS E

VALIEY I LAOFERTA: &0 BIAS A B kS

8 CABLE  INTERMEDRIOG PARA MOMITOR  DE S:GNOS SETALES €30 OPDADR% 1§ WO % pt St 4
COMPATIHLES 0 EL BERG. MARA DRATIR, rICRMLIY INFINITY Y1814 XL
KUARTA DRAGEH.  NOMERD DI PARIE: B PAIS O ORKEN
ALEBUAMIA £5 TATOS LONIONTS CHENA. VALIDET 15 LA CFERTA: 35 Sdas ndpines.

3%

b
[

G FRAM3L S FABLE $U0 DE 3 DEMIVACHINES PARA RONITOR. {20 UNIDADES CORIPATHEESCON | § 271018 [SEEeE: . o
Bl ECAMPG SIARCA: DRAGER, 33D INFINETY VISTA XL3 MARCA: DRACER
NURIERSE D PARTE: MIWE2 PALS OF URIGER: ALEMANIAESTADY UNIDES CHINA,
TOTAL US: $ 29,380.004¢"
{TOTAL EN LETRAS): Veintinueve mil trescientos ochenta 60/100 délares de los Estados Unidos de Aménica.

ISDICACIONES GENERALES PARA EL SUMINISTRANTE: e
*ALMACEN
o GRSERYVACION TRAMITE PARA PAGOD DE LOS BIENES: Prusemar en la Unithad Finanviera UFL para | "UFI

tramite de Quedan, Faciurs consumidor final en duphicado dliente 3 pombre del Hospital :ﬁﬁéummm
Si el servicio © suminisiro es igual o mayor a § | Nacional San Juan de Dios de san Miguel. ocho coplas de fas facturas y actas de recepitn | oonerascrp
100.00 {sin inciuir IVA} faver aplicar v reflejar en debidamente firm y selladas por elfa Cuardalmecen, Represeniante de la empresa | .apy ng oc.
taczura ! 1% de Reeacion.- Suministrante. Administrador Se contrato v orden de Compra.

£ casa de no acepler esta Onden, solicitames por eserio las razoaes por las cuales no
acenia by adindicacion,

LUGAR DE ENTREGA: HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL
: — 45 dias habiles FORMADE | CREDITO 60 DIAS
FECHA DE ENTRECA: s ltie CALENDARIOS

1
E. %‘?A&M&

Dra. Jeny Brenda Hernandey de Nolasco N
DIRECTORA HOSPITAL

Administrador de la Orden: Elabors:

Lic. Luis Alfredo Avalos. DR . i

Jefe Depanamento de Suministros. Licda. Sofia Carolina Mendoza M. 1 2 B ‘ C , 28‘9
PBX: 2665-6100. o ——

FECHA DE DISTRIBUCION:




