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“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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Ligar y Fechai $an Mignel, 03 de Novietnbré de 2021.7 No de Ordén 59372021+
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. "'COMPRA DE EQUIPO MEDICO Py RN L
S . | ‘copeo | copico e ; * PRECIO VALOR.
R | CANTIAD | U/M | poenr ONU DESCRIPGION UNITAPJO TOTAL
1. 02 C/U | 60302025 | 42142400 | ASPIRADOR QUIRURGICO, ESPECIFICACIONES TECNCIAS: RANGO DE. § 3,024.00 | $ 5,048,001
: VACIO: ~25 A --559MM’ HG, VELOCIDAD "DE FLUJO: 26LPM’ A FLUJO | .°
ABIERTO. NIVEL-DE SONIDO: MENOS DE 52 DBA. CABLE ELECTRICO;
GRADO HOSPITALARIO. TIPO DE BOMBA: DIAFRAGMA SIN ACEITE.
FRASCO DE POLIETILENO DE 2800ML..VOLTAJE: 115V/60HZ. MARCA:
GOMCO. MODELQ: 01-62-3040. CODIGO ‘INFRASAL: 1439-3620. VALIDEZ B
DE LA OFERTA:45 DfAS'O MIENTRAS DUREN EXISTENCIAS.
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"IRAMITE PARA PAGO DE LOS BIENES:

PBX:2665-6100.

c.C. .
Colocar en la Factura No. de’ Orden de Compra'y cédxgo del producto; presentac OCHO (8) copias de’las *ALMA.CﬁN
. facturat'y Sclld de 14 emprésa'al Almacén para 12 entiega de los productos. “*UFT'
B OBSERVACION R ) e i i L. . . | *UAct
. .| Presentar en’la Unidad Fi fa UFI, para “de Qucdan, Fachira ‘consumidor, final en duplicad *PRBSUPUBSTO
Si el servicio o suminiséro es igual o mzyor a $ 100.00 (sini | cliente a nombre del Ho:pxta] Nacional San Juan de Dids de 32b, Migisel, actas dé xc cpeidn debidament *SOLICITANTE
inclule 'TVA) favor ‘aplicsr y ‘reflgjar ea. f:cmn el 1% de | firmadas ¥ sell das'por el/la Guardalmacén, Repr e de la ; , Suminist ‘Administrador de' | *ADM.DE QC.
Reétentin'- contratd'it'orded de Compm
‘En ‘caso de no aceptar’ esta’ Orden, solicimmos” por escrito las razenes por lag cuales o acepta I
. . . adjudicaciés. .
LUGAR DE ENTREGA: FIOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: _ FONDO GENERAL o
.FECHA DE ENTREGA: 30— 60 D[AS HABILES DESPUES DF. RBCEBTDA OC l FORMA DE PAGO . gﬁDl’I‘O 60 "
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"Dra, Aurora del Rosario Salazar de Bicoleio. ilz Z:rg; fia Carolina Metdoza M.
Jefe Centro Obstetrico, ) .
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