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GOBIERNO DE EL SALVADOR

Hospital Nacional " Frandiscs MeRemiss znuaemapen

UNIDAD DE ADQUISICIONES

Lugar y Fecha: |

UACI del Hospital de Ahuachapéan

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE

Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL

PREVISION

Ahuachapan 03 de Diciembre del 2019

-GRAN EMPRESA

No.Orden:230/2019

INFRA DE EL SALVADOR, S.A. DEC.V.

TEL.2209-7213

CANTIDAD

UNIDAD DE

MEDIDA

PRECIO

NO:202

VALOR

DESCRIPCION

UNITARIO

TOTAL

IADQUISICION DE REPUESTOS DE EQUIPO MEDICO FGR

Cada Uno

70160084 - FILTRO DE CARTUCHO, DE POLIPROPILENO PURO DE 20" X 1
MICRA, PARA LINEA DE RED DE AGUA DE SISTEMA DE OSMOSIS (DE 2.5
PULGADAS) MARCA: AMI ORIGEN: ESTADOS UNIDOS FECHA DE
VENCIMIENTO: NO APLICA

$22.60

$90.40,

Cada Uno

70160088 - FILTRO DE CARTUCHO DE POLIPROPILENO PURO, DE 20" X 20-
50 MICRAS, PARA LINEA DE RED DE AGUA DE SISTEMA DE OSMOSIS (20
MICRAS POR 2.5 PULGADAS) MARCA: AMI ORIGEN: ESTADOS UNIDOS
FECHA DE VENCIMIENTO: NO APLICA

$22.60

$90.40

Cada Uno

70160080 - FILTRO DE CARTUCHO DE CARBON ACTIVADO DE 20y, (2.5
PULGADAS) MARCA: AMI ORIGEN: ESTADOS UNIDOS FECHA DE
VENCIMIENTO: NO APLICA

$40.00

$160.00

Cada Uno

70122624 - MEMBRANA, (PARA OSMOSIS DE ESTERILIZADOR MARCA!

BMT, MODELO: STERIVAP666-2 FED) MARCA: APPLIED MEMBRANES INC

LCA)RIGEN: ESTADOS UNIDOS/ CHINA/ TAIWAN FECHA DE VENCIMIENTO: NO
PLICA

$260.00

$1,040.00

ADMINISTRADOR DE O/C ING. JORGE ARTURO TORRENTO CHICAS

$1,380.80

OBSERVACION:
0202 - Atencién Hospitalaria. F.F.: 1- Fondo General. ACUERDO # 1654

* De acuerdo a lo Dispuesto en el Art. 162 inciso 2° del Cédigo Tributario se les estaréa reteniendo el

1%

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

SON: mil trescientos ochenta 80/100 délares

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, Ahuachapan
* Forma de pago a crédito
* Favor facturar de acuerdo a descripcion de Orden de Compra
* Tiempo de entrega: A MAS TARDAR 10 DE DICIEMBRE

* Coordinar entrega con: Guardaimacén al 2445-6868

LUGAR DE ENTREGA: MANTENIMIENTO




NOTA: POR EL INCUMPLIMIENTO A ESTA ORDEN DE COMPRA POR PARTE DEL SUMINISTRANTE SE LE
APLICARA LA MULTA CORR ACUERDO AL ART. 85 DE LA LACAP Y LA SANCION DE ACUERDO
AL ART. 158 DE LAS REFORK TO 725 QUE CORRESPONDEN A LA MISMA LEY.

Director Firma y/Sello del Sutinistrante




