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Lugar  y Fe€ha:

Solicitñnte:

Nombre  (]G  la  Í)ersc)na  naturdl  o

jljf ít]ica  £Umiílistraí1{P:

Clasificación:

Dirección:

HOSPITAL NACIONAL "SAN JUAN  DE DIOS" SAN MIGUEL
ORDEN DE CaMPRA DE BiENEs y SERv(Cios

uNIDAD DE ADqulsrcIONES V CQNTRATA€IONES INSTITuclQNAL {uAcl)

SAN  MIGLIEL,   09 DE MARZO DE 2Ü23.€`                              N¢de ürden:

LABORATOR}O CLÍNICO                                                                 S®!icitud  Na:

COMERC}O Y REPRESENTACIONES, S.A. DE C.V.
NrT
NRC:
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M E DIANA EM P RESA                                                                        Corre® e] ectrón ico :                    ffi.£££ñÉR£££na£a£táa!iíastgr±±m

AV,  LINCOLN, RES. SAN  LUIS,  BLOCK 4, CASA N.° 10, SAN SALVADOR. TELÉFONO: 253Su0780.

coMPRA  DE  AccEsoRio  PARA  EQuipc} DE  LABÜRATORI0  QUE SE  ENCUENTRA INSTALAt}O  EN  ÁREA  DE  HEMATOLOGiA  DEL  HosprrAL  NAcloNAL SAN
DE  DIGS DE 5AN M16UEL.

CANTIDAD
cóülüa
MINSAL

DESCRJPCIÓN
PRECIO

UNITARIO

VALÜR
TOTAL

60408Ü20 SB 50LICITA: CÁMARA F{)`i`OGRÁi:¡C:A PARA MICR{}5€OP}€3  h.1A#(:A Ltíl{`.`A MOD*L0  DM  ?SS

SE OFREC£: CÁMARA D£ MI€R05Coplo DiGITAL. M€`jí}ELo: icc." r:, M^RCA: !,EicA,  PAÍS [i£
ORir]EN: SINfiAPUR. CATÁloGO W.n 13$137t?to
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•           "Á{3EN     DIREci`A..     30     F[]S     €{)#SO     }V!ÁX"ÍJ,     S[:fJJN     [L     MC-}D{`j     Y     l`.A

f(3Mri¢`;ljr{AC{ÓN  r)E  L A Rg5ÜI.£JCTÓN
•            £`APT URA im.Á{'.¡Í.N{:S  r`oRMATo foMrJl #'T€>:  5.ü  f¥il=ciArt{xü.ií;s  {:`c!{¥ic}  h!iÁx"£}

•           *`r[}{.:,Ü:  i9£Ü x iose MÁ*
•            lNTENslDAr} n£L L"CtLo#:  24  {311s

•             füRMAT{}  DE   RÉ`61Si`R{J: jp£G/`i.lr`f'/Bítjlí>/fi.1,P4  {Lj\5   El.Ec`c{{)!jEs  {]{:{1gN{`.}£N   i}E;{

D}SPOSITIV¢ £)1`:  CApt`URA}
•            S15TEMAs   C¡PERA.rwos;   WINDOW5   `7,8,   WiNDüWS   VIsyA,   MA£`lNTC3Sl]   ÜS   .¥`,

Di5PC3smv05 MÓV}Lfs {ros `/, 8 y +`N{,`jf{G3{.] 4.3£,}
•           SOFTWAR8  DISpONJBL£-:  l£,:icA  A}RLAB  {DisrJosíl'lvos  fylóvIL£S},   LE}CA  LAS   E¿'

{P¢,`}.  LE}CA I..f`S {Pct.  lt:icA Acqují{£ {MAC`}
•            CONriGURACIONES  MÍNIMAs  REc}UERiDAs  r]£l,  ORDENADCIR:  P€`-Í  [¥1,\C,   lNTEl.
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CüNEy`{C+)N HDMI, £`QN&,*`Ióli üVI Pt}518LJ^`  C{}N CA[3LE ADAP.i'ADOÍ{  H{)Ml;L`VT

#BS£RVAclüN: LA CÁMJ`í{A P{JEl)E CAÍ>TURAR JFÁÁ`fjE. NES  E.N Cf}L{.)Í3 `r}mEil`AMEhjt`F.  E`N  t ,iNí\
TAftjE.ÍA S# 0 EN UNA PC CüN£CTÁDA`

"Cl.}j¥£;  CÁMARA.  £`AstF`  U$8 y  H[}MI.  SíSCC}  CüN  El+  S€`}ffwr^`r{8  l,AS  B?. ¥  LE.;l€:f`,  A{`:QljlR{:,
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5,100.00 5,100.00

(TOTAL EN LETRAS):      CINCO MIL CIEN 00/100 DÓLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DEAMÉRICA.    J
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TRAMrTg PARA PAf]a DE LOS BIENE5: Colocar pn Ía Factuía No, dÉ ürden de compra y códígo del producto, presentar C}CHO (8) copiBs de
las  factLjras y SellQ  de  la  empr€sa  al  Alm@cén  para  la  entr€ga  de  lcs  ProductDs.Presentar  gn  ]a  Unidad  Finan£igra  lJF{,  para  tr@mite  de
Qiiedan, Fac(ura consumidor final en duplic©do cli€nte @ nambr€ d€l Liospital  N@cional San jiian de Dios de san Migugl,  actas dG recBpcióri
d€bidamÉme firmac]as y sÉ!ladas por el/la Guardalmacén,  ReprÉsgntante de la empmsa Siimimstrante, Adminis{rador de contrato u oíd€n
d€ Compra, En cas® d* n® 8c€ptar  asta Qrd®n, s®licit@mos p®r #5crito las razones por las cusl€s no ti€epta !a adjudifaf ión`

C.C,
*ALMACÉN
*uF]
*uAcl
*PRESUPUESTO
*SOucrrANTE
*ADM. D£ OC.

LUGAR DE  ENTREGA: HOSP}TAL NACÍONAL SAN juAN  DE DIOS t}E SAN MIGUEL

r-uENTE DE  F[NAN[IAM}ENTO:

FECHA DE  ENTREGA:

RECURS05 PROPI0S

60DÍAS HÁBILESDESPUÉSDE RECIB]RLAOC       y FORMA DE PAGO:

Administrador de la Orden:
lJc, josé  Ricardo Lierriández Franco

jef£  LaborftLürio Clínico
T,EL. 2792r323ov

CRÉDITO 60 üÍAS CALENDARIO

E§aboró:
Beatríz d€l Carmen fteye5 Bonilla.

FECHADmlsTRIBuCIÓN:"
¥.`,,'`  i


