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“Este documento es una versión pública, en el cual únicamente se ha 

omitido la información que la Ley de Acceso a la Información Pública 

(LAIP), define como confidencial entre ello los datos personales de las 

personas naturales firmantes”. (Artículos 24 y 3 del lineamiento No. 1 

para la publicación de la información oficiosa) 

 

 

 

“También se ha incorporado al documento la página escaneada con las 

firmas y sellos de las personas naturales firmantes para la legalidad del 

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

UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTHATACIONES INSTITUCIONAL (UACI)
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Lugar y Fecha:

Solicitante:
Nombre de la persona.
l'll:il'u(ill o luddicu
sununlsrranre

Clasifi cación:

Dirección:
Correo
Electrónico:

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

San Miguel, 04 ele Diciembre de 2020

DIRECCiÓN

No de Orden:

Solicitud No:

./531/2020

003/2020

CRISTINA ELlZABETH CRUZ DE ROMERO(GALERIA
DEL MUEBLE)

MICRO EMPRESA

NIT:

NRC:

Pasaje y avenida los ángeles #25, San Salvaclor

galeria,gerencia31@gmall.com TELÉFONO:2566-4862

u
La com ra ur ente de este mobiliario debido e ue las sillas con las ( ue cuenta las secretarias a dieron su vida útil

Vi\LOII TOT/\1.CANT. UlM CÓDIGO

c/u 60502010 Sillas ejecutivas respaldo amplio, apoya cabeza, se le puede quitar,
brazos fijos, asiento de tela forrado de maya base metálica cremada,
sistema de gas, ergonómica y reclinabíe.
Capacidad de peso de hasta 250 libras
Garantfa de hasta 1 año, por desperfectos de tabrlcaclón

4

l'nECIO
UNrrAllIODESCRll'C1ÓN

$135.00 s 540.00

QUINIENTOS CUi\ltEN'1A 001100 DOL/\IU'.S DI: LOS ESTADOS UNIDOS OE AMÉlUCA~--------~---r---~--~----------- ~~~~-----------I
INDICACIONES GENERAI.ES PAnA .,1. SU,IVIINIS'I'HI\NTI.;:

u THAMITE Pl\JU\ PAGO DE LOS flIENF.5: Presenrar en la Uuidad I'illilnciera Uf'I. pala tramite de Quedan,
Factura consumidor final en duplicado clieure a nombre del Huspiral Nacional San Juan de Dios de >dll.Migllel,
ocho copia, de las facturas y actas de recepción deb idarnerue firmadas y selladas por el/lu Cuardalmacén,
Represemanie de la empresa Suministranre, Adminisuadur de couuaro 11 or deu de Compra.

en En caso de no ace lar esra Orden, ~olicilalnos o," escliro las Jazones oi'las cuales no acepta la adjudicación.
de

FUENTE DE. FINANCiAMJENTO: ItECUnSOS PROPIOS

C.C.
·AI.MACÉN
~UFI
'UACI
"PHESUPUESTO
*SOl.lCITANTE
*AOM. DE oe.

LUGAR DE E.NTHEGA: HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL
FECIIA DE ENTREGA: Inmediata Contado

Administrador de la Orden:
Sra. I<arla Patricia Perdorno Blanco
Asistente eje Dirección
PBX: 2792-30133

Elaboró: Julio Antonio Alvarenga Campos

o B DIe 2020Fecha de Distribución:


