CGOBERN DE
EL SAVAOR,

SUNISTERI

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

Lugar v Fecha:

Solicitante:

Normbve' de 13 persona -

San Miguel,

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS
be sarun UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (UA( D

17 de Marzo de 2020 7~

ko JOSE ANGEL SOLORZANO, ~ NIT:
Clasificaciéon: F’EQUF:.NA EMPRESA NRC:
Direccidn: Av. del Prado # 1152, Urbanizacién 8uenos Alres If, San Salvador
(E:‘O‘;;% o §ysindUStriaIészol?@vahgg com

cdm bra de Bateria Regérgabte sellada 12 V, 1.3 ah para Fototerapla de cuerpo completo.~~

No de Orden:
DEPARTAMENTO DE CONSERVACION ¥ MANTENIMIENTO ¢ Solicitud No:
SERVICIOS Y SUMINISTROS !NDUSTR!ALES

HOSPITAL NACIONAL “SAN JUAN DE DIOS” SAN MIGUEL

123/2020 7
033/2020

Teléfono: 2225-3600//2235-1184

acido plomo, 12V, 1.3 ah

12V, 1.4 AH

Marca: Power Sonic, USA N/
lmpreso.

Se adjunia catdlogo.

R | CANT | un | coDIGO | DESCRIPCION GENERICA | DESCRIPCION EMPRESA | (ool | varowk Totar
1 1 c/r | 70108151 | Bateria  Recargable  sellada | Baterfa Recargable selladade |$  56.50( $ 56.504

(TOTAL EN LETRAS)

CINCUENTA Y SEIS 50/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA ~

[LOBSERVACION 7
St el servicio o
suminisoo es igual o
mayor 2 5 100,00 (sin
incluir  fVA)  favor
aplicar y - reflejar en

INDICACYONES GENERALES PARA EL SUMINISTRANTE:

TRAMITE PARA PACO DE LOS BIENES: Presentar en la Unidad Financiera UFI, para wamite de Quedan,
Pacrura conswnidor final en duplicade clieute a nombre del Hospiral Nacioual San fuaa de Dios de san Miguel,
ocho copias de las facturas y acms de recepcidn debidamenie firmadas y selladas por 2Ula Guardalmadéq,
Represenante dé la empresa Sumimniswante, Admnisaador de congato u orden de Compra.
£n caso de no acepar asta Orden, selicitamos por escrits las razones por las cuales no acepa Ia ad}udlcacmn

facura el 1% de
Retenciod.

FUENTE DE SINANCIAMIENTO:

l Recursos Propios

(3 0
SALMACEN
*UF1

Lgacl
*PRESUPUESTO
*SOLICITANTE
“ADM. DB OC.

LUGAR DE ENTREGA:

“HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL

FECHA DE ENTREGA:

3-3 dias habiles

| FORMA DE pPAGO:

[ Crédito 60 dias .

=

N / J\ 5%
%/ﬁf/ 7 52{{;10\-/%7{/“ / s

Dra. Jeny Brenda Hexndridez de Nolasco.
DIRECTORA HOSPITAL

PBX: 2665-6100 EXT. 1166

Administrador de la Orden:
Ing. Marvin Josue Jovel Osorio 7 »
Jete Dpto. Conservacion ¥ Mantenimiento.

Fecha de Distribucion:

Elabord: Licda. Jéssica Eileen Valle de Ventura.
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2020




