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HOSI‘LIALNACIONAL “SAN JUAN DEDIOS” SAN MIGUEL: -
ORDEN DL‘ COMPRA D]l BIENES ¥ SERVICIOS

I‘mal.ll.Ca],l.e P,oniem.g y: 23AV Stlr Calonia. Cnldad Ja,rdm, “San Mlg,'uel”

Lugar 'y Fecha SAN MIGUEL, 06 DE-ENERO DE 30237 No'de Ordeny 120225
Solicitarite; NEONATOLOGIA ¥ solicitud No: 01/2021
Nombre dé 1d ,
pefsona ‘natdral o ; CAMANC A g i R
Juridica ) GUARDADOS.A.DE C V.~ . 8 NIT:
‘suministrante’ ' '
Clasificacion ‘GRAN:EMPRESA 'NRCY : ¢
Direccién; 14 Av. Norte §-Pje:Glorita-No. 412 Col. Milltar; Bo.- San Jacinto, San Salvado. Téj; 2500-0455
Correo; . . mmmmmmwmmu@mg@m@mﬂ
Campra de. rarmula infantit en polvo dé'inlclo de 0.2 .6 meses “lata detmo 4500 gramos para gl Hospltal Nacionat Sari Juan de Dios & 5an Mlguel
P T DESCR[PCFON DELPRODUCTO, R VALOR
R: CANT; u.(m ccmco SOLICITADO DESCRIPCION DE.LA EMPRESA | PUNIT: TOTAL
NAN 1. OPTIPRO LATA, DE. 400
2 b . Formula Infantii &n polvo, de GRAMOS) Marca: NESTLEPafs de’ _ : .
1| 500 | Csu |50111246 | inicio'de:0.a 6 meses! Lata de. ‘Origen; MEXICO; Fecha dée - $3,10 $1,550.007
400.--500°granjos. ‘Véncimieénto del producto. noviembie a
2022
TOTALUS — ST RN RS T et $1550‘00"
! {TOTAL EN LETRAS) MIL QUINIENTOS CINCUENTA 00/100 Délares de Ins Estados Unitlos de Amérlca.,«
uogsggvgcmug CACIONES G S | Su STRANTES CC
) *ALMACEN

Sl él 5ervmo ‘0
Surmmstro es lgual 0
mayor a %-100.00" (sln
incldir’ ™ IVAY T ‘favor

aplicar y._ reflefar en’

factuta ‘et 1% de

TRAMITE PARA FAGO DE LOS BIENES: Presentar.en Ja Unidad financigra UFi.: para tramite. de | *UFI
‘Dios dé .san Mlguel, ochd coplas di:las facturas ¥ actas de “fecepcién .debldagente flrmadas ¥|*PRESUPUESTO

‘de la émpresa,’ Administrador, de’contrato. ordén de Compra.. *ADM, DE-OCi -
.En-caso de no'aceptar esta Orden, sollcllamos por: escrito las:razones por las cuales no acepta la

Quedan, Factura: cansunudor final eq; duphcado cliente A, nombre del: Hospltal Nacionai'San Joan de | *UACH

selladas porema Guardalmacén,. y Representante de la.empresa Sumlnlstrante. “deberd traer sello *SOL!C\TANTE

Relenclén = adjudncac:én
S T FUENTE DE FINANCIAMIENTOT . | FONDOS GENERALES~ _
“TUGAR DE ENTREGA! ; FOSFITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL
FECHA DE ENTREGA: | 03, SILARSAHANLES ALRECTSIR ORDEN DE | FORVAGEPAGD, ~ | CREDOA GO DIAS -
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DR Jeny Brenda H&rnandi “‘dé N&asco«
DIRECTORA.HOSPITAL
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Admmls‘crador de la Orden.
Dra. Gladys Aida: Qumtamlla

Jefé:dé-Neonatos

' Tel, 2792 3313

Elaboré: Lic: Carlos josé Argueta Herdndez.

Eecha de Distiibiicishn
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