EL SAVADOR
—_—

HOSPITAL NACIONAIL “SAN JUAN DE DIOS” SAN MIGUEL
ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS .

- UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (UACI)
FINAL 11 CALLE PONIENTE Y 23 AV SUR COLONIA CIUDAD JARDIN, SAN MIGUEL

Lugar ¥ Fecha. ‘San Miguel, 21 de Enero de 2020 o  No de Orden:’ ) 15)2020 i
Solicitante: CENTRO QUIRURGICO ' solicitud No: 1612019
Nombre de . la : :
f:rg?cnaa nartural o Qmﬁlil ad . T [égicas, S.A. de GV, NIT
sumin:strante: .
Clasificacién: Micro Fmpresa ' NRC
- Direécl e - Avenida Jerusalem y Calle La Mascota, Emrcno Sunset Plaza Local -38; Colonia Maqumshuat San Satvador
; : Teléfono: 2207-3745
Correo: | dosmema@dltesasv com/ W@Q@ﬁﬂ gg mf mgng_gng@eme_@dﬁgmmgm

- . Servicio de Dos:merms personal correspondienle de Febrero a Diciembre 2020 o

PRECIQ UNITARIO

r | cantipan| um | conico e DESCRIPCION | erecioemaio | e ig CeoR Y | vALOR TOTAL
) 7 POR DOSIMETRO S0 e Tans
1] it <u S/iC Mensualidades de . Servicio de dosimetros personal $15.00 $465.00 $5.115.00¢"]

cocrespondlente de Febrero a Diciembre 2020,
(31 Dasimetros a $15 C/U)

('I’O'IAEEEN LETRAS) CINCO MIL CIENTO QUINCE 00/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA /7

o . INDICACIONES GENERALES PARA EL SUMINIS [ RANTE:
Si el servicio @ suministro es | TRAMITE PARA PAGO DE LOS BIENES: Pasentar va fa Unidad Financiera UFL para teamice de Quodan, Factura coasumidor fing! TALMACEN
igual o mayee a 3 100.00 (sin | 40 duplicto clicnte a aombre del Hospital Naclonai San Jean de Dios de san Miguel. ccho copias de las faciuras y acuas de recepcidn s

inclulr 1VA) favar aplicary | debidamente firmadas ¥ sdlladas por elfa Guardalmacén, Represeatanie de fa empeesa Suministrante, Adminisirador de coatraw u | *YACE

reflejacen factura of 1% de | oden de Compa. :PRrSUPUF:YTU
Retencion.- £01 caso do 10 aceptar ¢ita Caden, solicitames por escrise [as razones por las cuales no acepia Ia adjudicacia, . i?)l‘:’:“l;;";:’
AR B HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS DE SAN MIGUEL

A coordlnar con Jefe de Centra ;
FECHA DE ENTRECA: |Quirdrgico FORMA DE PAGO: Crédito 30 dias -~

g . ' " Dra. Jeny Brenda Hérnai de Nolnsco %
%0 o nmﬂm‘omuofs?[ "‘Wm/

Administrador de la Orden:
Dr. José Ismar Cruz Gonedlez
Centro Quinirgico.

Tel: 2792-32%4

Hahom. Lfc fsmael Alfonso Granados Sanchez

FECHA DE DISTRIBUCION: 9 9 ENE 2020




