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VERSION PUBLICA

“Este documento es una version publica, en el cual tinicamente se ha
omitido la informacién 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 30 de la LAIP y articulo 6

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” 1 / :
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Dr.-€Carlos Efrain Montesmo Herrera
Director Hospital Nacional San Juan de Dios de San Miguel
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Liigar y Fecha: Sini Mgl 25 dé niayo 462022,/ No'dé Ordon: 270/3032 .7
Solicirinte: DEPARTAMENTO'E SUMINISTROS / Solicitud- No? “ 1172022 (SEGUNDA VEZ) ¢
RNombre de I wral - NI

pnibre e 1 petsoun ity PEXTILES VARIOS SALVADORENOS, S:A.DE C:V.-F*
ujmidm sumiinstidnte: b

NRC:

Clasificacibn: MEIIANA EMPRESA Correo glectrénicos::
“Dicscelbns fia CALLE: ORIENTE fi2-2 BNTICE 1a V30 AVENIDA SUR,SANTA TECLA,

trecgion: Vi EFONO; 2536-2400, 7120-8102 ¥ 2536-3403.
COMPRAIEBATAS PARA PACIENTES, DEVARIOS COLOIES PARA Bl DEPAIITAMENTO DE SUMINISTROS DEL HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE'DIOS DIE SAN MIGUBL.:
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M 700 AU | 52124504 S0BO2046° | BATA PARCA PACIENTE, VARIASTALLASY.COLORES,, s w778 m‘é‘géaoo‘“f".
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EN CA&O m: lutsui
ENTREGAIL BATA
CON LAS slcun

LADJUDI(:AI?Q BN EL lLLNbL(’)N I m_uuLA

CON’ u\ruNo (erUN IMA(‘LN ADJUN T DE MUme)
50 BATAS DR COLOR: MORADITO;LILA CON-RAYAS’ )
350"DATAS.COLOR ROSADO SUAVR

300 BATAS MOWADAS"

'VALIDEZ DI LA OFERTA; 60 DIAS HAmms
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) -'Si-.‘gl servicio o suminiswo, es igual /6 |-
| majyor @ §°100.00 (sin idcluir IVA) Favor
ipliche .y reflejar en lactura el 1% de

(TOTAL EN LETRAS) DIEZ.MIL TRESCIENTOS TREINTA Y NUEYE-00/100 ddlares de los Estados Umdos de Amérlca. e

| TRAMITE PAR A PAGO DE LOS BIENES:

‘dc. hs 1mes ysd]o de, ].\ cmpu.su al Alm acén.pantla umcb\ de lo:. pwcluuus
para tramitée de
cligince 2 m)mlm. del Hmyu.ﬂ Nagional.
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“ackg de.recepcion dcbldnmx.nm firmadas y: selladas  por’ &/l Gu.\r(hhrmt.en Reprcxermntc dela enipreda |

"Retencidn.~ lenile: Cumpm

T En Gwp de o acépar’ asid Onlén, solicitaos por estritd lod mzdited por Jis cualés no acéprr - I‘\

. adjudicacion.

LUGAR DE ENTREGA! | FIOSPITAL NACIONALSAN JUAN DIEDIOS-SAN MI&UEL i
BUENTE-DE FINANCGIAMIENTO:' FONDO.GENERAL . <

"BECHA DE ENTREGA:

15 DIAS HABILES DESPUAS DE-RRCIBALO.C. ¥

: ] TORMA DE PAGO; -

" CREDITO 6DDIAS =
CAtENDARIO’ T

D‘E"ﬁs Tfrain Mnutcsu oﬂenma g -' ’
_DIRECTOR HOSPEIAY

Adniinistridoer de la Orden:
Licda. Maria Julia Ramirez.Ramos

h_lelonu 9792-3194'

Jé[e de Departamentq de Sunidnismos

‘Bldbirs: :Licda._ﬁ,li’c.li.'riv'l‘arﬁm Rii/as'[..'z‘;pber
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