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Lu'gar  y Fecha:

solicltante;

Nombre        de         (a

pÉrsona    natural    g
Jufídica
suministrante:

C]asificación:

Dirección:

HOSPITAL .NACIONAL-"SAN JUAN  DE  DIOS" SAN MIG`U EL
ORbEN  DE COMPRA DE  BIENES Y SERVICI0S.
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info@5o'lriied.lcasv.`com   +..

CALLE`EL M'IRA'DOR Y PjE. DOMINGO .SANTO # 1`10.  CciL. ESCALON, SAN SAWÁDOR. TÉ[. 256.6-'770ó..j.

COMPRA DEINSU`MOS  MEDICOS -QUIRUR.GICOS.

R CANTIDAD u/M cóblGO
`cóDIGo

DESCRIPcló-N
FRECIO V4LOR

MINSAL .      .ONU   .. ÜÑ.iTARió
`TciTA`L

2 C/U 1210Ó120 42290`0`0`0,,,,L sET      bE~     `GÁSTRosTOMiA      pERcuTñÑEA,       DiFER£NTEs       MEDiDAs. S $              600.óo1`

(1P.20,22,24).     INCLU.YE:'   '(A}     1     SC}NDA     GASTR{CA.     {P)     1     ÁGujA
'3óÓ.'áó,\

`INTROptjcTORÁ.   (C.1   CA.PUCH'ON   SIMPLE  Y. DOBLE. CON.TAPA.  .(,D}  1
ANI[L.0.Y .CLIP 'DE  FljACION. .(E} 1.ESCALPELO: '(F) 1  PINZAtERGONOMICA.
PARA   SUJÉCION``   .{G)    1    CAMPO    QUIRURrGICO`   ESTERIL.    {'H)    1    GurÁ
FLExiBLE  pA`RA  .coLocAcio`N.  MA-RCA:  siLMAG.  oRiGEN:  ARéEÑTiNÁ.

•VEN`CIM`IENTO`:    NO   .MENOR   `DE    2   AÑOS   A   SU    RECÉPCION-   `Eri.   EL,

ALMACEN`, VAUDEZ  DE  [A  0F£RTA: 30  DIA5  CALENDARIO;  CóNTADOS A
PARTIR DE'LA FECHA DE  RECEPCION  DE LAS OFERTAS.,

|E5H''.             .`L-.'              .        ;.      ..--                   ''                              .               `     .'      '      ,-':          '.i                    ``..      EEEE
|  (TOTAL EN LETRAS}:  Seiscientos oo/ioo dóliire.s delos.Estados unidos de A.mé-rica.                                                           . . ,         . . .     ,                             .  ,    .   .  .     .    . .            ,

ÍN DÍCACIO.Ñ.E.S G`ÉN Eh.LES PAriA EL. SL"INIS."ANtE-:
C.C.*ALM.ACÉN*ÜFI•*uÁc, '        .•*PR`ESuf].üESTó.

TRAMITE  PARA PAGÓ  DE  LO.5.BIEN`ES:

CoioEar én la. Fá.ctura.Ño; d.e óíd'én`d`e Compra y cód`igo del product.o, present?r.Ó¿H`O. .{b) -capi.as d'e
Ias. factü`fa-s y 5éllo de la .e'mp.re`sa. a[ A]rhacén paraJa entrega de los productos. *'S.OL.I`CriAN.riJl*ADM.DE.OC.J,,,,,   ),

Présehtar  en  la  Unida`d  Finan.ciera  UFI,  para  tramite. dé. Ó.uedan.  Fac`tura`  consurr]i.d.qr.fi`nai. en
dup'Iícad.o   cíienté`  a..nomb.r§. 'deT  riosÉi`ta`I   N.acional   §-an  jua`n  de  'Dios  .de,  san  .Migtté!.,`  ac.tas  de,,1,+
recep.cióh d.cbi.daiT`erite. f'irma.das-y s.el']adas. por c.l/[.a,'¿uardaliT`acén,   h.epresentan.t'e.d.e la crnpr€saJ,
Sumihist'rahte, Admí`nistra9.br de coiitratotu orden de Coitipr.a~.

En. ca.so. d.e n`o aceptar-esta-Orden, sol.icitamos,por es.cri.to las razone§ Por la= c`¥ares notafepta la,,,,
adjudicaci`Ón.....`.......

ó  O`BSERVACI0N  ®

Si  el  servicio  o  suminístro  es  igüal  ó`
riia¡yoí   a   $   100.00   (sin   incluir `IVA}.
•faúor  aplicaí  y  reflejar  en  fa.ctúr.a  él
•1% d.e Retencíón,-

LIIGAR DE ENTREGA:
`  +                                                                        HOSPITAL NACIO`NAL.5AN juAN  D.E.DI0S..SAN MIGU`EL

7F.U`ENTE DE  FINANCIAMIEÑTó:
FONDO GENERAL+..'

F.ECHA  DE ENTREGA:              ' o2 DfAS HÁBILES DE5PUÉS DE RECIBIPA L4/ÜF../ FORMADEPAGO.:            |  ¢RÍPITO.30D£AS      .it`'                                     {

-                         :---:---: :-:  : -:--- =-I-l --------- ---:----::---_`--: ----       ÉiFÉEf---+    ff+,,,,1,.##ri..#t*ú#¥.

`DrTcirroys'EfraíhMontesiLha¥héFr-eía

`      DIRECTORH05P[+AL                ,.                                                `                                 .                                           `

Adri.inistrador de la Orden:
Elaborá:

Licda. MariaJulia Ramirez Rarhos.
Licda. So'fi.a Carolina Mendo±a M:FEGH'A.D`EbisTRiBÜcñM.~'L1.±S.   J¥L   .'£ü£`¿

jefé`Dei]artamento de suministros,                                                                                                       `
Tel'. 2792-3194/3195.


