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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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HOSPITAL NACIONAL “SAN JUAN DE DIOS" SAN MIGUEL
ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CDN’I‘RATACIONBS INSTITUCIONAL (UACI)
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.R CW U/M MINSAL | onu. . o ' DESCRIPCION o UN'ITARIO VALORTOTAL )
02 10,300 c/g 10600120° s/C SET, DE'INFUSION DE SUERO, DESCARTABLE PARA SUERO SIN AGUJA CON | § 0.58 S 5 974 00
VENI‘ANA.D]Z 2.5 YARDAS LUER SLIP CON ©° SIN RQSCA MOVIL, ADAPTADOR
EN "Y" 20GOT/ML. EMPAQUE ‘INDIVIDUAL EST.ER[L MARCA: NIPRO
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TRAMITE PARA PAGO DE LOS BIENES: . cc.
"Colocar'en la Fan:tun N°de Ord:u ‘de Compn. ¥ cbdigo del producto, prescnar OCHO (8) capza: de Las |"*ALMACEN
R OBSERVACION'® facturas’y sello dé 14 eimpresa ol Almicén pard la etréga de lox'prodictos: :UUFA'IC .
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inchiir IVA) favor aplicar y" reflefar en factura “firmadas y'selladas ‘por €l/la Guardalmacén, Rep de Ja empresa, inistador do | ADM.DE OG.-
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W - UGAX DE ENTREGA; "HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL
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Administrador de la Ordens’

Licda. Marfa Jilid Ramirez Ramos
Jefe Depto. De Suminisiros®
PBX: 2665-6100.
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Licda, Sofia Carolina Mendoza M.

10 Nov 2921

FECHA DE DISTRIBUGION: . . _.

s

Frevzs



