
ESTE OOCUMENTO ES UNA yERSION PUBLICA, EN EL GUAL UNIGAMENTE SE HA OMITIDO LA
INFQRMAclON QUE LA LEY DE;;ACCESO A LA INFQRMACION PUBLICA (LAIP), DEFINE COMO
CONFIDENCIAL, ENTRE ELLO Los DATOS PERSONALES I;>E LAS PERSONA~ NATURALES O
JURIDICAS FIRMANTES (ARTICULaS 24 Y 30 DE: LA LAIP Y ARTICULO Q DEL LINEAMIENTO N° 1
PARA LA PUBLlCACIQN DE LA INFORMACION OFICIOSA.

UNIDADDEADQUISICIONES

,fUE DISTR.BUIOO .
\a. olA· . J20~7 GOBIERNO DE EL SALVADOR

Hospital Nacional" Francisco Menéndez", Ahuachapán

UACI del Hospital de Ahuachapán
PREVISION

y CONTRATACIONESINSTITUCIONAL NO:202

Ahuachapán 27 de Septiembre del 2017

TEL.: 2227-4133RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE

JAYORDE EL SALVADOR, S.A. DE C.V.
RECIO VALORCANTIDAD UNIDADDE D E S C R I P C ION

MEDIDA UNITARIO TOTAL

1500

1903005 - Salbutamol (Sulfato) 100 mcg/dosis Aerosollnh Frasco

Cada Uno i~~~~~~~~o~~~~i~~~~¿.~.~~ ~~51~~1a~~g~~eLsE~~~~ ~eRIGEN
CHINA, VENCE 18 MESES

$1.39 $2,085.00

1600 $0.56 $896.00
02800140 - Dextrosa + Sódio Cloruro (5 + 0.3)% Solución inyectable

Cada Uno Hipotónica I.V. Bolsa o frasco flexible, 250 MI, marca Delmed,
Ori en El Salvador, vence 18 meses.

2000
02800105 - Sodio Cloruro en agua destilada 0.9% Solución

Cada Uno inyectable I.V. Bolsa o frasco plástico flexible 250 MI, MARCA
DELMED, ORIGEN EL SALVADOR, VENCE 18 MESES

$0.56 $1,120.00

TOTAL. . $4,101.00
DMINISTRADOR DE O/C DR. JOSE MAGANA CACERES

SON: Cuatro Mil Ciento Un 00/100 dólares

OBSERVACION:
0202 - Atención Hospitalaria. F.F.: 1- Fondo General. Economías según acuerdo No. 1179
* De acuerdo a lo Dispuesto en el Art. 162 inciso 2° del Código Tributario se les estará reteniendo el
1%
* A toda Orden de Compra que el monto total exceda de $100.00 se le hará la retención del 1%
* Favor de presentar sello de la empresa al momento de la entrega y factura duplicado cliente, esto
aplica también en caso de hacer la entrega por medio de encomienda

* No se aceptan facturas con enmendaduras, tachones ni borrones
* Favor hacer factura a nombre de Hospital Nacional Francisco Menéndez, Ahuachapán
* Forma de pago a crédito
* Tiempo de entrega: 8 OlAS HABILES.

* Coordinar entrega con: Guardalmacén al 2445-6868
LUGAR DE ENTREGA: ALMACEN

LlMIENTO A ESTA ORDEN DE COMPRA POR PARTE DEL SUMINISTRANTE SE LE
RESPONDIENTE DE ACUERDO AL ART. 85 DE LA LACAP y LA SANCION DE ACUERDO
RMAS 2011 DECRETO 725 QUE CORRESPONDEN A LA MISMA LEY.

Firma y Sello del Suministrante


