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

Lugar y Fecha:

ORDEN DI COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS
anistiano UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONLES INSTITUCIONAL (UACH)

San Miguel, 19 de Febrero de 2021/ No de Orden: 089/2021¢
Solicitante: DEPARTAMENTO DE CONSERVACION Y MANTENIMIENTO ¢ Solicitud No: 021/2021
MNombie de la peisona .
natural ") Juifdica E‘REUND. S.A. DEC.V. 7 NIT
suministiante
Clasificacién: GRAN EMPRESA NRC:
Direccién: 2* Calle Oriente y 4* Avenida Norte. San Miguel.
correo smcentro@fieundsa.com Teléfono: 2661-1100, 2661-2949
Electronico:

Compra de cinta para colocar en escaleras de emergencia, principal y caracol para evitar accidentes.”

R | CANT.| UM | CODIGO DESCRIPCION GENERICA DESCRIPCION EMPRESA | [RE0 | MaLor
Al
1 26 C/U | 70208083 | -Cinta Antideslizante 50 mm de | -Cinta antideslizante $44.00| $1,144.00¢
ancho fotolumiscente, Rollo (2" x| Fotoluminiscente
20 mt)
2 15 CrU } 70208083 | -Cinta Antideslizante 50 mim  de | -Cinta antideslizante negro 2 x 5 $16.00| $1,200.00¢"
ancho para piso, Rollo (2" x 5 yds) | yda 6108
TOTAL US; : : : | $2344001
(TOTAL EN LETRAS) DOSMIL TRESCIENTOS CUARENTA Y CUATO 00/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA .
[LOBSERVACION {] INDICACIONES GENERALES PARA EL SUMINISTRANTL: ce
Si : 91 sewlmoV O TRAMITE PARA PAGO DE LOS BIENES: Presentar en la Unidad Pinanciera UFL, paa tamite de Quedan, | *ALMACEN
. 1gual 04 g cpra consumidor final en duplicado cliente a nombre del Hospital Nacional San Juan de Dios de san Miguel, | *URI )
mayor a $ 100.00 (sin | ;1,5 copias de las facturas y actas de recepcion debidamente fumadas y selladas por el/la Guardalinacén, | *UACI
mcluruA IVA)  favor| popresentante de la empresa Suminisuante, Administrador de connato u orden de Compra, || *PRESUPUESTO
aplicar y veflejar enf 1 vaso de o aceptar_esta Orden, solicitamas por escrito las tazones por las cuales no acepta la adjudicacion. *SOLICITANTE
factma el 1% de ) — ; 'v +ADM. DE OC.
Rereneisn: FUENTE DE FINANCIAMIENTO: Recursos Propios

LUGAR DE ENTREGA:

HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL

FECHA DE ENTREGA:

Inmediata

FORMA DE
PAGO:

Contado

r ¥ PR WP A

Dra. Jeny Brenda Hernandez de Nolasco
DIRECTORA HOSPETAL  ~

Administrador de la Orden:
Tec. Mario Alfanso Jovel Cisneros
Encargado de Planta Fisicay Mot
PBX: 2792-3070

Mliario

Elaboréd: Licda. Jéssica Eileen Valle de Ventura,

25 FEB 201

Fecha de Distribucién:




