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VERSION PUBLICA

“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”
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L HOSPITAL NACIONAL “SAN JUAN DL DIOS” SAN MIGUEL
GOBIERNO DI ORDEN DE COMPRA DI BIENES Y SERVICIOS

HLSAVADOI ) DAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (UACI)

PESALUD

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

Lugar y Fecha: San Miguel, 16 de Febrero de 2021 : No de Orden: 068/2021 /
Solicitante: DEPARTAMENTO DE CONSERVACION Y MANTENIMIENTO ,  Soiicitud No: 016/2021
flombre de la persona )
natusal o juildica FREUND, S.A. DE C\V. ¢ NIT
suministrante
Clasificacion: GRAN EMPRESA NRC:
Direccién: 2* Calle Oriente y 4* Avenida Norte. San Miguel.
Coneq : smcentro@freundsa.com Teléfono: 2661-1100, 2661-2949
Electrénico: T
Compra te materiales para efectuar reparaciones de cielo falso en diferentes servicios del hospital. 7
R | CANT.| um | CODIGO DESCRIPCION GENERICA DESCRIPCION EMPRESA | NGO 1 vaLorroTar.
1 500 C/U | 70208100 | Loseta de fibrolit tipo galaxia color | Loseta Fhrolit Galaxi 5mm 4X2 ple $2.89 $1.445.00 ¢
blanco de 2" X 4" X 6" milimetros de ) B
espesor
2 25 C/J | 70208107 | Te de aluminio de 3.66 melros de | Tee clelo falso 12 pie blanco Tikal $2.06 $51.501
longitud
3 50 Ciu 70208108 | Crucero de aluminio de 1.22 metros de | Crucero pfeie falso Beo 4p Tikal $0.65 $32.50¢
longitud
TOTALUS: « = e 0 ‘ 4 : ‘ : ST 14 81520 004
{TOTAL EN LETRAS) UNMIL QUINIENTOS VEINTINUEVE 00/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA
[LOBSERVACION (] INDICACIONES GUENERALES PARA EL SUMINISTRANTE:

C.L
TRAMITE PARA PAGO DE LOS BIENES: Presentar en la Unidad Financiera UFI, para wramite de Quedan, | *ALMACEN
Factura constunidor final en duplicado cliente a nombre del Hospital Nacional San Juan de Dios de san Migue), | *UI}

ocho copias de las facturas y actas de recepcién debidamente finnadas y selladas por el/la Guardalmacén, | *UACI

Si el sewicio o
suminisao es igual o
mayor a $ 100.00 (sin
incluiv -~ IVA)  favor

! ) Representante de la empresa Suniinistrante, Administador de contiato u orden de Compra. *PRESUPULSTO
aplicar y veflejar en| o (acq de no aceptar esta Orden, solicitamos por escrito las 1azones por las cuales no acepta la adjudicacién. *SOLICITANTE
factura el 1% de ) ; *ADM. DE OC.
P FUENTE DE FINANCIAMIENTO: Recursos Propios

LUGAR DE ENTREGA: HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL
FECHADE ENTREGA: Inmedinla :;‘gg?){"\ DE Cull(ﬂ(l() <

Dra. Jeny Brenda Hernandez de Nolasco©
DIRECTORA HOSPITAL
Administradar de 1a Orden: Elaboro: Licda. Jéssica Eileen Valle de Ventura.
lec. Mario Alfonso Jovel Cisneros <
Encargado de Planta Fisica y Mobiliario ) 7 il
PBX: 2792-3069 , Fecha de Distribucion: L'I f FEB 3021




