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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”



g HOSPITAL NACIONAL “SAN JUAN DE DIOS” SAN MIGUEL
X ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS
i‘g,{ UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (UACT)

SALUD

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

Lugar y Fecha: San Miguel, 13 de Julio de 2020 No de Orden: ’ 307/2020

Solicitante: DEPARTAMENTO DE CONSERVACION Y MANTENIMIENTG Solicitud No: 093/2020

Nomore de ia persona NICOLAS JOSUE LOPEZ PINEDA

natural o juridica MNIT

surninisrante (EMAM)

Clasificacion: EMPRENDIMIENTO DE INICIATIVAS ECONOMICAS NRC:

Direccion: 1* Calle Poniente Barria £l Calvario # 24-8, Cojutepeque, Cuscailan. El Saivador.

Coireo .

s ventas. emam@gmail.com
Electronico: @qg P
Compra de materiales como complemento de acomelida eléctrica en Sala Encamados Covid-19, ler nivel.
o ~ T % ~ R ~ Qg y NG B - PRECIO VALOR

R CANT. | UM | CODIGO DESCRIPCION GENERICA DESCRIPCION EMPRESA ONITARIG | TOTAL
1 48 metro | 70205027 | Cable THHN 1/0, Metro (de cobre) Cable THHN 1/0 B 7.65| $367.20
2 i ciy 70205432 | Cepo de % para barra Coperwell Cepa de Cobye %7 $ 105, 8 105
3 1 clu 70208433 | Baurra Coperwell de % x 8” Barra Coperweld % x 47 $ 415, § 415
4 3 u 70205571 | Cinta aislante Super 33, %" X 66, Rollo Cinta Saper 33 + 4" x 66 Grande 3M 3 523 § 1589
5 1 ciy 70209 Tubo Conduit aluminic con camisa 2° Tubo Cenduit de aluminio 27 $4348| $ 43.48

(TOTAL EN LETRAS) CUATROCIENTOS TREINTA Y UNO 57/100 DOLARES DE L.OS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA

T_OBSERYAC IMDICACIONES GENERALES PARA EL SUMIMNISTRANTE:

= C.C.

Siel sevicio 0l TRAMITE PARA PAGO DE LOS BIENES: Presentar en la Unidad Financiera UFT, para mamite de Quedan, | *ALMACEN

swninisoo es igual o

> £ 2 Facura consumidor final en duplicado cliente a nombre del Hospital Nacional San fuan de Dios de san Miguel, | *UFI
mayor a $ 100.00 (sin

ocho copias de las factras y actas de recepcion debidamente firmadas y selladas por el/la Guardalmacén, | *UACK

incluir - IVA) fava? Represen@nte de la empresa Suminiswante, Adminiswrador de contrate u orden de Compra. *PRESUPUESTO
aplicar y veflejar en| gy 440 de no aceptar esta Orden, solicitamos por escrito las razones por las cuales no acepa la adjudicaciéi. *SOLICITANTE
facrura el 1% de - ) i - “ADM. DE OC.
Retencion. FUENTE DE FINANCIAMIENTO: Recurses Propios
LUGAR DE ENTREGA: HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL
10 dias habiles después de Crédite 30 dias calendario.
FECHA DE ENTREGA: iy s . p FORMA DE PAGO: .
recibir OC
e
¥ Ch i 1 nn s :

o

Dra. Jeny Bretida Hernandez de Nolaécg'?»?i.
DIRECTORA HOSPITAL

Administrador de la Orden: Elaboré: Licda. Jéssica Eileen Vaile de
Tec. Jorge Américo Reyes Machuca. Ventura. L o
Encargado de Equipo Basico. : (16 JuL 20
PBX: 2792-3067, 2792-3069 Fecha de Distribucion:




