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HOSPITAL NACIONAL "FRANCISC0 MENENI)EZ", AHUACHAPAN.

VERSION PbBLICA

"Este  documento es una versi6n pdblica,  en  el cual dnicamente  se ha

omitido La informaci6n que la Ley de Acceso a la Informaci6n Priblica

(LAIP), define como confidencial entre ello los dates personales de las

personas naturales firmantes". (Articulos 24 y 30 de la LAIP y arti'culo
6 del Lineamiento No. 1 para la publicad6n de la informaci6n oficiosa)

"Tambien se ha incorporado al documento la pigina escaneada con las

firmas y seuos de las personas naturales firmantes para la ]egalidad del

documento"
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GOBmRNo IiE EL SALVADOR

HOSPITAL  NACIONAL a  FRANCISCOMENEND        .. AHUACHAPAN UNIDAD DE ADQUISICIONES                                         PREVISION

UACI  DEL  HOSPITAL  DE AHUACHAPAN
V CONT RATACIONES  INSTITUCIONAL NO:202

in!abmedlcventasl ®dmail  com

ORDEN  DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

LugaryFecha:         I                  AHUACHAPAN 08 DE MARZO DEL 2022                   I    No  orden  28/2022

RAZON SOCIAL DEL SuMINISTRANTE                                               I         Tel: 2253-2010

INLABREDICEL SALVADOR,  S`ADEC.  V.                        A     I  I

CANTIDAD
UNIDAD DE I                                                                        DESCRIPCION PRECIO VALOR

MEDIDA UNITARIO TOTAL
- - SUMINISTRO DE  INSUMOS MEDICOS  F,G. - -

1 ML
30703010-AIUL DE CRESIL BR LLANTE ML (FCO  DE 25 ML),  MARCA

$28.95 $28.95QU IMI FAR. B ORIGEN.  ESA,  VENCE.  2025 ENTREGA  15  DIAS
HABILES

10 Litro
30702040-ALCOHOL ACIDO (FRASCO LITRO) MARCA. QUIMIFAR.B,

$175.00 $1,750.00ORIGEN:  ESA  VENCE:  2025 ENTREGA'  15  DIAS HABILES

17208 ML
30702040-FUCSHINA,  ML PRESENTACION  L  MARCA  QUIMIFAR.B,

$0.18 $3,097 44ORIGEN ESA, VENCE.  2025 ENTREGA.  75 DIAS CALENDARIO.

DMINISTRADOR  DE 0/C LIC.  MIRIAM  CUELLAR

- - TOTAL...... - $4,876.39

SON: CUATRO MIL OCHOCIENTOS SETENTA Y SEIS 39/100 DOLARES

OBSERVACION:
0202 -Atenci6n Hospitalaria.  F.F.:  1-Fondo General.
* De acuerdo a lo Dispuesto en el Art.162 inciso 2° del C6digo Tributario se les estara reteniendo el 1 %
* A toda Orden de Compra que el monto total exceda de $100.00 se le ha fa la retenci6n del  1 0/a
* 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

I * Forma de pago 60 D
lAS   DE   CRED TO   A   EXCE PcloN   DE   LA   MICROY          PEQUENAEMPRESA,

A   LAS   QUE   SE   LES   SOLICITA   30 DIAS   DE   CR EDITO
* Favor facturar de aouerdo a descripci6n de Orden de Compra
* Tiempo de entrega:  ESPECIFICADO EN CADA RENGL6N.
' Coordi narentregaconGuardalmacen al correo:    _                              I  I-,

LUGAR  DE ENTREGA: ALMACEN

NOTA:    POR   EL   INCuMPLIMIENT0  A   ESTA  ORDEN   DE   COMPRA   POR  PARTE   DEL  SUMINISTRANTE   SE   LE
APLICARA  LA  MULTA                                DIENT E DE ACUERDO AL ART. 85  DE LA LACAP Y LA SANCION  DE ACUERDO
ALART.158DELAS        ^\     M    ¥`^1  DECRET0725QUECORRESPONDENALAMISMALEY.
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