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VERSIÓN PÚBLICA 

 

 

“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” 



l\I\ 1NI xr I~1(1 ( )
1n;: Sf\LUI)

HOSPITAL NACIONAL "SAN .JUAN DE DIOS" SAN MIGUEL
OHDEN DE COMPIlA DE InENES y SERVICIOS

UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITOCIONAL (UACI)

COl.llliIU'X) 1)('

EL SALVAIX )I~

I'lnal 11 Calle Poniente y 23AV S1I1' Colonia Ciudad Jarrlin, "San Miguel"

Lugar y Fecha:

Solicitante:

SC\11 Miguel, 12 de r=el)rero de 2021 / No de orden:

DEPARTAMENTO DE CONSERVACiÓN Y MANTENIMIENTO I Solicitud No:

062/2021/

020/2021
Nombfe de: lo persoue
ncHU(al o JUltJic(}
su(njnis,uilllle

NIT:

Clasificación: MEDIANA EMPRESA NRC:

Dirección:
Correo
Electrónico:

15 Calle Poniente 1/ 201, Barrio San Nicolás. San Miguel

lnn ivaSaclecv@yahoo.es//conlaclo@inctivasaclecYJ;Qill TELÉFONO: 2660-2476, 2661-3238

Com »a para reparar turhlna de enírladora de aire (UMA) Quirófano 1/2 eJel Centro QuirLlr¡¡icoo /',--0 _

n C¡\NT. U/M CÓDIGO DESCHII'CIÓN I'HI,CIO
Vi\1.0H '10'1'1\1.

UNHi\llto

1 2 C/U 70150 Chumaceras de banco para eje de 13116" con sus $ 34.00 $ 68.00.""
graseras.

"~'=-;""'T"=7 . - ,.'l.- _."'-.• - ."'~."', ,. ~..", ," w •. ·~ .,

.TQTAk'US: .' " , $, es.oo}-, -"0
(TOTAL EN LETRAS) SESENTA Y OCIIO OOIlOO LlOL¡\ltES DE LOS ESTMlOS UNIDOS DE ¡\MÉIt lei\ r ,

O OIlSEItV¡\CIÓN [) INDlCI\CIONI'S GENEBI\LI'S I'[\BI\ FI S!lMllilSIRAl'ITL e.e.Si el servicio o TIIAt.,.IITE Pi\((i\ Pi\CO DE l.OS BI ENES: Pre semar eu la Unidad Finauciei a UFI, para n amire de Quedan, +ALMACÉN
suminisuo es igual o Facuu a consumidor final en duplicado cIiente a no.ubi e del Hospital Nacional San Juan rle Dios de san ¡.•.í igue], 'UFI
mayor a $ 100.00 (s in ocho copias de las facturas y actas de recepción Jel,ida'llclllc finnadas y selladas por el/la Cuardaunacén, 'tJACI
incluir IVA) favor Repre senrame de la eurpi esa Suuunisrranre, Adnunisuador de (01111,"0 u orden de Compra. 'PRESUPlmSTO
aplicar y reflejar en En CilSO de no aceptar eSf;, Orden sohcuaruos pOI' escruo las razoue s por las cuales no acepta la adjudicación. +SOI.lcni\NTE
Iacun a el 10' de +AD1\I. DE oc.'o IRetención. FUENTE DE FINi\NCIAMIENTO: HECUllSOS PROPJOS

LUCAH DE ENTHEG¡\: lIOSPITAI. NACIONAI,SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL
FECHi\ DE ENTHEGi\: 6 días hábile8 ----rFOll~IA DE PAGO: I Contado /

-7/-'" - '"
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r>. / ,)' .

. ~,¡,) , i . 1/ ; ,
E.________ J!;t(t ¡ i. ",<..-1.--, -'4.~'i;::..;?:-"~-

Dra. .Ieny Urend~-I Icruánrlez de Nolasco (
nmECTOIlA HOSP.ITA L.0-

Admlnls trador de la orden: Elahoró; t.lcda. Jéssica Eileen Valle de Ventura.
lec. Jorge Américo Reyes Machuca. /
Encargaclo (te Equipo l3ásico. 16 FEB 2021 ,

PBX: 2792-3069 Fecha de Distribución:


