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ESTE DOCUMENTO

FUE DISTRIBU!DO
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GOBIERN0 DE EL SALVADOR

HOSPITAL NACIONAL "  FRANCISCO MENENDEZ., AHUACHAPAN UNIDAD  DE ADQUISICIONES

UACI  DEL HOSPITAL DE AHUACHAPAN
Y CONTRATACIONES INSTITuCIONAL

PREVISIONNO:202MEDIANA

facturacion@lplnss.com.sv

I-      -,,  ,i   1,-    (,-'J`,,,.,.,:r/{.('r.:`-rv/I ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

LugaryFecha:       I               AHUACHAPAN27DEOCTUBREDEL202l               I     No.Orden:260/2021

LIBRERIA Y PAPELERIA LA NUEVA SAN SALVADOR                              I        Te]: 22090732

NOE ALBERTO GUILLEN

CANTIDAD
UNIDAD DE

DESCRI PCION
PRECIO VALOR

MEDIDA UNITARIO TOTAL
- - DQulsICION DE INSUMOS DE 0 FICINA F.G. - -

100 Cada Uno 80102125-ARTLINE/PLUMON PERMANENTE EK-90 AIUL P.B. $0.75 $75.00

100 Cada  Uno
10803230-TINTA COLOR AIUL PARA ALMOHADILLA FRASCO DE 2 0Z

$1.00 $100.00MARCA:  EVANO
100 Cada  Uno 80103095-BORRADOR SUAVE PARA LAPIZ MARCA AOS $0.06 $6.00

100 Cada Uno 80103340-TIRRO DE 3/4 DE ANCHO X 55 YARDAS APROXIMADO,
$0.65 $65.00ROLLO MARCA AOS

100 Cada Uno 80103060-CINTA ADHESIVA TRANSPARENTE DE 2" DE ANCHO ROLLO,
$0.55 $55.00MARCA:  3M

100 Cada Uno 801 0401 0-ARCHivADOR DE PALANCA, TAMAno CARTA MARCA: AMpO $1.45 $145.00

DMINISTRADOR  DE O/C LICDA XIOMARA ORTIZ
- - TOTAL....,..........,........ - $446.00

SON: CUATROCIENTOS CUARENTA Y SEIS 00/100 DOLARES

OBSERVACION:
0202 -Atenci6n Hospitalaria.  F.F.:  1-Fondo General
* De aouerdo a lo Dispuesto en el Art. 162 inciso 2° del C6digo Tributario se les estafa 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 tambi6n 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 Men6ndez, Ahuachapan
*Formadepago60Dl'AS   DECREDITOA   EXCEPC16N   DE   LAMICRoy          PEQUEf¢A   EMPRESA,

A   LAS   QUE   SE   LES   SOLICITA   30 DIAS   DE   CREDITO
* Favor facturar de aouerdo a descripci6n de Orden de Compra
* Tiempo de entrega: 5 DIAS HABILES DESPUES DE RECIBIDA LA O/C
* Coordjnar entrega con Guardalmace'n al correo:   joserobertoc@.amail.com

LUGAR DE ENTREGA: ALMACEN

NOTA:    POR  EL  INCUMPLIMIENTO  A  ESTA  ORDEN   DE   COMPRA  POR  PARTE  DEL  SUMINISTRANTE  SE   LE
APLICARA LA MULTA CORR            M          TE DE ACUERDO AL ART. 85 DE LA LACAP Y LA SANCION  DE ACUERDO
AL ART.158 DE LAS REFO                                    ET0 725 QUE CORRESPONDEN A LA MISMA LEY.I--/\1+:`-L/-NU-
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