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M1NISTERIO
DE SALUD

HOSPITAL NACIONAL uSAN JUAN DE DIOS" SAN MIGUEL
ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

UNIDAD DEADQUISICIONES y CONTRATACIONES INSTlTUCIONAL (UACI)

Lugar y Fecha:

Solicitante:
ilDrr.bc~ de la ~~oo.
nao_ni O JurldKa
SUlntUlr.'nte

Clasificación:

Dirección:

Correo
Electrónico:

Final 11 Calle Poniente y 23AV Sur Colonia Ciudad Jardín, "San Miguel"

. -;.. ..
San Miguel, 24 de Enero de 2020 ./ No de Orden: 020/202.0 /'- é

19812019OÉPARTAMENTO DE CONSERVACiÓN Y MANTENUAIENTO / Solicitud No:

NIT:

COffi{ra de Diesel (jara r~~crv~f!_· lallta_~lé~-,- . -,,-_-,-- __ -,,- -._~...c--.,......;.... •. -:

Ó • PRt::CIO
R CANT. U/M e DIGO DESCRIPCION UNrrARIO

. INVERSIONES TOBIASAMERICAN. S.A. DE C.V.

MEDIANA EMPRESA. NRC:

Colonia Lomas de San Francisco. Calle 'C- No. 19-A, san Salvador.

inversio~es tQbias americao@!JotmaiLcom Teléfono: 2514-1250. 2283-9506(Fax)

8,910.00 .»-

VAlOR TOTAL

1 3.000 galón 70225265 Diese!, Galón .
Marca: cnevron País de origen: Estados Unidos
Vencírniento: no aplica

If-':-:-c:--~.".....,.,,,,,,,,"+.,,..,.."""-+c-=~;-:,"-'-~~~~~'"'"T~.,~-.~-,, .. - ~~~-,}'9,TAg;·rj~Jf:·Ji{~/;\'i~~':~1?~~WH;rf{n%K'ig:¡f8;~:;:¡::~V;':~~~i';}W:;:;;~:,i~.~;i'~t\¿:(:~:;i::t':3'i(¡.,{j';:)1~i~~{::1~::2t:W~~?'~¡;:~!fcfY{¿~i\{~:ta;¡A~~i,~~6.r-~
(TOTAL EN LETRAS) OCHO MIL NOVl::ClENTOS DIEZ 001100 DOLARES DE LOS ESTAOOS UNJDOS DE AMéRlCA "
o QB,<\fRVACIÓN O
Si el serv ido o
sumlnístro es igual o
mayoc a S lOO.ea (sin
incltnr IVA) (avor
aplicar y reflejar en
tactura el t% oe
Retendoo.

S 2.97 s

INOlCACIONE5 GENERALES PARA EL~UMIN[STMNIE;
TRAMITE. rARA PAGO DE lOS BIENES: Presentar en la Unided Flnancíere UFI, para tramite de Qucd~n.
Fanllra consumidor Ilnal en duplicado clleme a nombre del Hospital Na<:iooal San Juan de Díus de san Miguel.
ocho copias de las facturas y actas de recepcion debidamente llrmadas y selladas por ellla Cuardalrnacén,
Representante de la empresa Sumtrustrante, Administrador de CO/lI(JIO u orden de Compra.
En (aso de no aceptar esta Orden. solicilamos por escrito las razones por la, cuales no acepta la adjudicecíéo.

C.C.
'Al.MACÉN
'UFl
'UACI
'PRESUPUESTO
'SOLlCITMHE
'ADM. DEoc.

LUGAR DE ENTREGA: 1 '···'-"·--iiOSPlTAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN ~tl(-;tTÉL--··-~-_·.--
~·'~·~-'F:-;:Ec;;C:';'H:';'A.c;O;:"E=-E;;:"N:""-'-,rR;';'E=-C::":'A.:;c:--.. -,._-,J+-,. -D-e-s-p-u-:és-d-c-r--e-c-íb-i-d-a-O-é~-T FORMA DE PAGO, ~!~~_~O día=-s_/_" ~ __ --l

Adrnlnísu-ador de la Orden:
Ing. Marvin Josue Joyel Osorío
Jefe Dpto. Conservaclón y Mantenimiento.·
PBX: 2665·6100 EXT: 1166
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