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“Este documento es una version publica , en el cual unicamente 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 informacién 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”
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Dr. RAFAEL-J_IEC}?ANNY GUEVARA VANEGAS
Director Hospital/Nacional San Pedro, Usulutan.
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UNIDAD DE ADQUISICIONES

UACI del Hospital de Usulutan

Lugar y Fecha:

Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL

PREVISION NO:

Usulutan 08 de Noviembre del 2022

No.Orden:182/2022

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE
NIT

CARVALL S.A. DE C.V.

CANTIDAD

UNIDAD DE

DESCRIPCION
MEDIDA

VALOR
TOTAL

PRECIO
UNITARIO

ALMACEN

LINEA:0202 Atencién Hospitalaria--SUMINISTRO DE  ZAPATOS
- INDUSTRIALES PARA EL PERSONAL DE MANTENIMIENTO Y - -

21

DE UTILIZACION U OPERACION

RENGLON 1 S/C. BOTA DE SEGURIDAD PROCLIF CON CUBO,
COLOR NEGRO 100% CUERO DIELECTRICAS, COSIDAS, SUELA
VULCANIZADA, TALLAS 8= 1 PAR, TALLA 9= 10, TALLA 10= 2, TALLA
Pares 41= 3, TALLA 12= 2, TALLA 425= 1Y TALLA 43.5=
GARANTIA DE FABRICA POR 30 DIAS CALENDARIO DESPUES DE
ENTREGADO EL PRODUCTO, NO APLICA RECLAMOS POR DANOS

2 PARES, $52.00 $1,092.00

- TOTAL...oveeeieeiiiiis

- $1,092.00

SON: mil noventa y dos 00/100 dolares

OBSERVACION: FAVOR FACTURAR SEGUN ORDEN DE COMPRA,A NOMBRE DE HOSPITAL NACIONAL SAN PEDRO, DETALLAR LA RETENCION
DEL 1% DEL IVA, AGREGAR 6 FOTOCOPIAS, TRAER EL SELLO DE LA EMPRESA, LA COTIZACION ORIGINAL, LAENTREGA SERAEN 10 DIAS
HABILES, ADMINISTRADOR DE LA ORDEN: LIC. CARLOS ALBERTO BONILLA AREVALO, COORDINADOR DEL AREA DE SEGUIMIENTO Y
CONTROL DE CONTRATOS, SUPLENTE: LICDA. CECILIA YAMILETH SANCHEZ, OPERADOR DE SISTEMAS, LA EMPRESA SE CLASIFICA COMO:
MICRO EMPRESA.

LUGAR DE ENTREGA:ALMACEN DEL HOSPITAL NACIONAL SAN PEDRO, USULUTAN

LUGAR DE NOTIFICACIONES:HOSPITAL FINAL CALLE DR. FEDERICO PENADO USULUTAN, SALIDA A SAN SALVADOR, TEL. 2792-0150 Y EL

CONTRATISTAAL TEL. 6316-6531

Titular o Designado

CARVALI. SA. deCV.
TEL.. 2519-7366
D¥fceLs’:7a033567
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