
ESTE  DOCuMENTO  ES  UNA  VERSION  PuBLICA,  EN  EL  CUAL  UNICAMENTE

SE    IIA    OMITIDO    LA    INFORMAC16N    QUE    LA    LEY    DE   ACCESO   A    LA

INFORMAcloN  PuBLICA (LAIP),  DEFINE  COMO  CONFIDENCIAL,  ENTRE  ELLO

LOS   DATOS   PERSONALES   DE   LAS   PERSONAS   NATURALES   0  JURiDICAS

FIRMANTES    IARTicuLOS     24    Y    3o    DE     LA    LAIP    Y    ARTICuLO    6     DEL

LINEAMIENT0  N°i  RARA  LA  PUBLICACION  DE  LA  INFORMAC16N  OFIclosA.
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Hospital  Nacional " Francisco Men6ndez", Ahuachapan UNIDAD  DE ADQulsICIONES

Y  CONTRATACIONES  INSTITUCIONAL
UAcl del Hospital de Ahuachapan

PREVIS16N
NO.202

Lugar y Feeha: Ahuachapan 16 de Noviembre del 2018 No.Orden:249/2018

RAZoN SoC,AL DEL SUMINISTRANTE                                  ,`r.

ESEBESA, S. A. DE C. V.

TEL: 2525-0222

CANTIDAD ESCRIPCION

1201350 -SERVIclo  DE  REGENERACION  DE

Cada Uno

DESMINERALIZADOR DE AGUA (ANALISIS  DE AGUA
RESIDUALES). ACEITES Y GRASAS (GRAVIMETRICO),
DEMANDA QUIMICA DE OXIGENO (ESPECTROFOTOMETRICO),
DEMANDA BIOQUIMICA DE  OXIGENO  (TITRIMETRICO)
DETERGENTES  (SUSTANCIAS ACTIVAS AL AZUL DE
METILEN0  SAAM) (COLORIMETRICO),  FOSFORO TOTAL
(ESPECTROFOTOMETRICO),  PH  (POTENcloMETRIC0  lN  SITU,
RECUENTO DE COLIFORMES FECALES  (TUBOS MULTIPLES
NMP),  RECUENTO  DE COLIFORMES TOTALES (TUB0S

YMUHLOTipFLF5,SsNOTLj6Ss°sLJDs3§NS5,DD'85¥E#S(CONODE
(GRAVIMETRICO),  SEGUN  NORMA TECNICA ANDA PLAN
HIDRO 2009

$365. 1 $365.13

DMINISTRADOR  DE 0/C  LICDA.  OLGA CELINA PACAS
TOTAL......

SON: Trescientos Sesenta Y Cinco 13/100 D6lares

®

OBSERVACION:
0202 -Atenci6n Hospitalaria.  F.F.: 2-RECUROS PROPIOS.
* De acuerdo a lo Dispuesto en el Art.  162 inciso 2° del C6digo Tributario se les estara reteniendo el

lo/o
* A toda Orden de Compra que el monto total exceda de $100.00 se le ha fa la retenci6n del 1 %
* Favor de presentar sello de la empresa al momento de la entrega y factura duplicado cliente, esto

aplica tambien en caso de hacer la entrega por medio  de encomienda
* No se aceptan facturas con enmendaduras, tachones ni borrones
I Favor hacer factura a nombre de Hospital Nacional Francisco Men6ndez, Ahuachapan
* Favor facturar de aouerdo a descripci6n de Orden de Compra
* Tiempo de entrega: 30 Dias Calendario.
* Coordinar entrega con:  Administraci6n al 2445-6804

NOTA:   POR  EL   INCUMPLIMIENTO  A  ESTA  0RDEN   DE  COMPRA  POR  PARTE  DEL  SUMINISTRANTE  SE  LE
APLICARA
AL ART

MULT
ELAS

ORRESPONDIENTE DE ACUERDO AL ART. 85 DE LA LACAP Y LA SANCION DE ACUERDO
FORWIAS 2011  DECRETO 725 QUE CORRESPONDEN A LA MISMA LEY.

G6chez Barraza,
Director Firma y Sello del Suministrante


