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Lugar y Fecha:

5®licitante:

Nombre       de       ia
persona   iiatura!   o
jurídica
suministrante:

Clasificación:

Dirección:

H®sprrAL NAcloNAL "sAN juAN DE Dlos" sAN MIGUEL
ORDEN DE COMP" DE BIENES Y SERVICIQS

uNiDAD DE ADQUBICIONES Y CorSiTRATACIONES INSTITUCIONAL {uAci}

San Miguel, 9 de marzü de 2023. `                                                             N®de orden:

DEPARTAMENTO DE SuM}NISTROS    r                                                                S®licitud N®:

NH
NIPRO MEDICAL CORPORATION SUC. EL SALVADOR  ```

Gran Empresa

NRC:

C®rrea
electrónic®:
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CARRETERA PANAMERICANA Y CALLE ANTIGUA FERROCARR}L, ANT{GUO CUSCATLÁN,  LA LIBERTAD. TE.:2243-2678

cÓDIGOM"S"
BESCRlpcIór`'

SoLIcrluD / MINSAL
BEscRmcIÓN
€OMERC]AL

jERrNGA     20ML,     CoN     ADAPTADOR
LUER     LOCK.     AGujA     21      X     1      1Á",
DESCARTABLE,  EMPAQUE  INDIV¡DUAL
ESTER}L

GUANTES QU}RURG}CQS  C}E  LATEX  N.°

6 ié, ESTERIL DESCARTABLE.  PAR.

GUANÍTES QUIRURG}COS DE  LATEX  N^"
7, ESTERIL DESCARTASLE, PAR,

t5UANTES QUIRURG}COS ÜE  ¡`ATEX  N.``
7 3é,  ESTER}L  DESCARTABLE{  r`AR.

JERINGA 20ML  CON ADAPTADOR LUER LOCK. AGLjjA 2i
X  1  3á",  DESCARTABLE,  EMPAQUE  IND{WDUAL  £STERIL,
MARCA:         N IPRQ.         ORIGE N.         CHINAJ`{N DO N E S}A
VENCIM}ENT0     MIN}MO    2   AÑQS     VALIDEZ    DE    LA
QFERTA. 8 DÍAS

GUANT£S  QU]RURG]COS   D£   LATEX   N`ü  6   %r   ESTER{L

C}ESCARTAELE,       PARt       MARCA.       N]PRQ.       GRIGEN.
CH!NjvMAIÁsm     v£Nc{MIENTQ.    MIN}Mo    2    AÑoS<
VAL{DEZ C}E LA C}FERTA  S DÍA5

GUANTES   QU}RURGÍCOS    DE    LAIEX    N.t'    7,    E;STERIL
D£SCARTABLE^       PAR.       MARCA+       N!PRO.       ORIGEN

cH}NA/MALAsm     vENc}MIENTo:    MIN}Mo    2   AÑoS
VAUDEZ D€ LA OFERTA: 8 DÍAS,

GUANTES   QU}RURG}COS   DE   iATEX   N>*  ?   %.   ESTER{L
DESCARTABLE.       PAR        MARCA.       NJPRO,       ORtGEN
CHiNA/MALAsm     v£Nc{MIENTG.    M}NIMo   2    AÑoS.
VAL{D£Z DE U aFERTA. 8 CjiAS

rroTAL EN LETRA5}: Siete Mil S€iscientos Ochenta  00/100 dólar`es de los Estados Unidos de América. +

* OBSERVACIÓN *

Si         e!         s€rviciG         o

suministro    es    igual    o
mayor   a   $   100.00   {sin
incluir  IVA}  favQr  aplicar

y  ref!eja.r  en  factura  ei
i % de Re€ención.-

INDICACI0NE5 GENE"LES EL SUMINISTRANTE:

T"MrrE pARA pAGo DE LoS BIENES:
Coiocar en ia Factura No  De Orden de C®mpra y Código de} producto, presentar OCHO {8} copias de !as facturas y
sello de ¡a empresa a! A¡macén para ¡a entrega de !os productos.
Presentar en  la  Unidad  F¡nanciera  UF},  para tramite de Quedan,  Factura  consumidor final  en  dupi¡cado  c!iente a
nombre del  Hospita¡  Na¢i¢nal  San juan  de  Dios de san  Migue!,  ocho cop!as de  Íñs facturas y actas de  r€€epción
debidamente   firmadas   y   sel!adas   por   ema   Guarda!macént   Representante   de   !a   empresa   Suministrante,
Administrador de contrato u orden de Compra.
Eri caso de no aceptar esta Orden, sol!atamos por escrito }as razanes por !as ciia!es no a€epta la adjudica€ión

C.C.

*ALMACÉN

*uFI

*UAcr

*PRESUPUESTO

*soLIcnANTE

*ADM, DE QC.

HoSPHAL NAclüNAL SAN juAN DE Dlos sAN MrGUEL

FUENTE C)E`  FINANCL`MIENTO:

Adminis£Íad®r de la Order¡:
Licda, Laura Maria Garcia Lovos

jEFE DEPTO. SUMINISTRO
Teiéfona: 2792~3194

Elaboró:  LÍcda. Sofía Car®lina Mendaza M.
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