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GOBIERNO DE U
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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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San Migiiel, 26 de Julio de-2022. "%
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Sollcitante: DEPARTAMENTO DE CONSERVACION Y MANTENIMIENTO #  “Sclicitud Nb: 154/2022
Nombre de la persona NiT: R
‘natural o Jurfdica ALMACENES VIDRI, S:A. DE CV. "'NRé' ) -
suministrante: NRC: .

g

Clasificacién: GRAN EMPRESA Correg’ejectrénico: lédﬁel"éé:rﬁa'@\ﬁdri COm.sv°
; . Urbanizacién Jardines del:Rio entre calle-el-delirio y calle las amapolas, San, M|guel TELEFONO 2622—1 433
Direccién;
I ’ Fax:.2622-1410
COMPRA DE ACCESORIO DE FERRETERIA PARA INSTALACIGN EN SALA PEDIATRICA - NEFROLOGIA, TOMAS ESPECIALES PARA EQUIPOS DE HERODIALISIS.
. . cODIGO. | CADIGO « . o o A . "PRECIO VALOR.
R | CANL. | umM ONU VRBAL DESGRIPCION, - DESCRIPCION'COMERCIAL, | (ot TOTAL
1| 12 | PzA |39131714 | 70205475, | MINICANALETA PVC DE20 X | CANALETA ADHESIVA ) 250 % 30.‘063{
12.5 MILIMETROS, "20X12MM LEGRAND 638129
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o & { Ay R S R ) T et G iy R A KR, .‘.‘(Jh}j‘u;w >z ("Si}\&f{”ﬁ;,,,n B A # % & ﬂSQ,O,‘Q‘ /
(TOTAL EN LETRAS) ‘TREINTA 00[100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS: DE AMERICA I
AC GE T L %
TRAMITE PARA PAGO DE-LOS BIENES: ’ tos
. Colotar-€n.fa-Factura:NG. De Orden de Compra y Codigo del producto, Presentar OCHY (8) copias de las :ﬁh’f‘““m“
o OBSERVACION = facturas y sello de la empresa al Almacen para la entrega, de Ios productos ASUACGY
o Presentar’en la Umdad Financiera UFI, para tramile de Quedan, Factura CO!\SUmIdor final €n duplicado :vn.nsgpussvo
Si el gervicio ¢ suministro es igunl 9 | clierite a iombre del Hospital’ Nacishal San juan de.Diosde-San.iMiguel; ochd copias de |as factiras y *i?,k: L‘,EA&PB
mayor d $ 100.00 (sin incluir TVA) :actas- de, recepcion debidamente firmadas y :selladas por, ela: Guardalmacén Representante! de Ja
favor dplicar y teflejar en (acoura el &mpresa suministrante, Adiministiador de contrata'u orden de Compra. -
1% 'de Relencidn.- | En caso' de no aceptar ésta Ordén, solicitamos por €scFit las razones por las cuales no -acepta la
.adjudicacisn.
LUGAR.DE ENTREGA: HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN-MIGUEL:
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: _|'RECURSOS PROPIOS ,
FECHA DE ENTREGA: INMEDIATO  # | FORMADEPAGO: | CONTADQ 7~ ¢
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Adrjnisnador De La Orden:
Tec. Jorge Amerito Reyes Machiea
-Encargado De Bquipo Basico
‘Teléfonor 2792-3069: 2792-3067,

E‘hbn va: Lic. Carios José Argueta Herndndez
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FECHA DE DISTRIBUCGION:,




