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GOBIERNO DE EL SAIJVADOREL Di;I  5  DIC 2020

unDAD DE PREVISION

HOSPITAL NACIONAL FRANCISCO RERENDEZ, AIIUACHAPAN ADQUISICIONES YCONTRATACIONISINSTITUCIONAI N0202

ORDEN DE cohmRA DE BHNEs y sERvlclos
Lugar y Fecha AlmAcllAPAN 1 1 DE DlclEMBRE DEL 2020 N.° 235 /2020

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE                          f h TEL 2486-12cO

ROBERTO CARLOS GARCIA RANIREZ -DIGITAL SOLUTIONS

CANTIDAD
UNIDADDEMEDIDA

DESCRIPC16N PRECIOUNITARIO PRECIO TOTAL

ADQUISICION  DE  MOBILIARIO  P.E. I
4 C/U 62501460-LI BRERA CON CREDENZA $189.90 $759.60

ADMINISTRADOR DE O/C.  ING. JORGEARTURO CHICAS I
TOTAL $759.60

SON: SETECIENTOS CINCUENTA Y NUEVE 60/100 DOIARES

OBSERVACION:
0202 -Atenci6n Hospitalaria.  F.F.: 3-Pr6stamos externos.
*  De aouerdo a lo Dispuesto en el Art.162  incise 2° del C6digo Tributario se les estarfe reteniendo el

1%
* 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 med io de encomienda
* No se aceptan facturas con enmendaduras, tachones ni borrones
* Favor hacer factura a nombre de Hospital Naciona Francisco Men6ndez, Ahuachapan
*   Formade pago  60  DfAS  DE  CREDITO  A  EXCEPC16N  DE  LA  MICRO  Y  PEQUENA

EMPRESA,  A  LAS  QUE  SE  LES  SOLICITA  30  DIAS  DE  CREDITO
* Favor facturar de acuerdo a descripci6n de Olden de Compra
* Thempo de entrega:   2 DIAS HABILES DESPuES DE RECIBIDA LA ORDEN DE COMPRA
* Coordinar entrega con:   Guardalmacen al 2445-6868

LUGAR DE ENTREGA: AIMACEN DEL HOSPITAL

NOTA:  POR EL INCUMPLIMIENTO A ESTA ORDEN DE COMPRA POR PARTE DEL SUMINISTRANTE SE LE
APLICARA LA MULTA CORRESPONDIENTE DE ACuERDO AL ART. 85 DE LA LACAP Y LA SANCION DE ACUERDO
ALART.158 DE LAS REFO CRETO 725 QUE CORRESPONDEN `A IA M!SMA LEY,

ando Figueroa
Director Fima y Sello de Contratista


