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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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‘~?K§{& N HOSPITAL NACIONAL “SAN JUAN DI DIOS” SAN MIGULEL
GOBILRMNO DI ORDEN DI COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

HLSAADON NIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (UACI)

D SALUL

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

Lugar y Fecha: San Miguel, 17 de Febrero de 2021 7 No de Orden: 07320217
Solicitante: DEPARTAMENTO DE CONSERVACION Y MANTENIMIENTO  Solicitud No: 01072021
ot "o WS ALMACENES VIDRI, S.A. DE C.V. NIT

Clasificacion: GRAN EMPRESA NRC:

Direccién: Urbanizacion Jardines del Rio entre calle el delirio y calle las amapolas, San Miguel.

E&Zﬁ‘gmco: lcerna@vidri.com.sy Teléfono: 2622-1433 Fax: 2622-1410

Compra de maleriales para acoplar una a la red de agua frfay drenaje condensados de UCIP,

-~ . = 4 I age ~ e A 5 o PRECLIO VALOR
R | CANT. | Um | CODIGO DESCRIPCION GENERICA DESCRIPCION EMPRESA INEFALIG ABTAL
1 4 C/U | 70211143 | -Camisa Lisa PVC de 1 % -Unidn Cople PVC de 1. 4 " $0.32 $ 1.287
2 10 C/U | 70212815 | -Tubo de silicon transparente, -Silicon fransparente 100% 10.1 $5.20 $52.00(
300 mi oz Red Devil 0826
3 1 C/U | 70211454 | -Tapén hemina liso PVC % -Tapon hembra PVC sin rosca %" $0.15 $ 0.15¢
TOTAL US; N S L . » : . )i 08063437
(TOTAL EN LETRAS) CINCUENTAY'TRES 43/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA #
[1OBSERYACION(] INDICACIONES GENERALES PARA EL SUMINISTRANTE:

€.C.
TRAMTE PARA PAGO DE LOS BIENES: Presentar en la Unidad Financiera UFL, pma namite de Quedan, | *ALMACEN
Factura consumidor final en duplicado cliente a nombre del Hospital Nacional San Juan de Dios de san Miguel, | *UFI

ocho copias de las facouas y actas de secepeion debidamente frinadas y selladas por el/la Guaraabinacén, | *UACIK

51 el sevicie o
suminisio es igual o
mayor a $ 100.00 (sin
incluiv -~ IVA)  favor

. Representante de la empresa Suministrante, Administrador de contrato v onden de Compra, 'l’ll!iSFlllelit‘l{‘!’Y)
aplicar y aeflejar en| 1y 460 de no aceptar_esta Orden, solicitamos por escrito las 1azones por las cuales no acepta la adjudicacion. *SOLICITANTE
factira el 1%  de ) +ADM. DE OC.
Retencion. FUENTE DE FINANCIAMIENTO: Recursos Propios

LUGAR DE ENTREGA: HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL
FECHA DE ENTREGA: Inmediata FORMA DEPAGO: | Contade 7
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Dra. Jeny lSrem:Ta~»l*léi'nt’1ndEftle Nalasco <
DIRECTORA HOSPITAL

Administrador de la Orden:
Tec. Jorge Américo Reyes Machuca.

Encargada de Equipo Basico Fecha de Distribucién: 2 2 FEB 2021

Elaboré: Licda. Jéssica Eileen Valle de Ventura.




