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HOSPITAI. NACI0NAL TRANCISCO MENENDEZ", AHUACHAPAN,

VERSION PthLICA

"Este  documento es una version ptibljca,  en el cual rinicalnente se ha

omitido la infomiaci6n que la Ley de Acceso a la Informaci6n Ptibnca

a.AIP), define come confidencial entre e]]o ]os dates personales de las

personas naturales firmantes". (Artin]los 24 y 30 de la LAIP y ard'culo
6 del lineamiento No. 1 para la puhicad6n de la informaci6n oficiosa)

"Tambien se l]a incorporado al documento la pigina escaneada con las

firmas y sellos de las personas naturales firmantes para la legalidad del

documento"
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HOSPITAL NACIONAL -FRANCISCO ME NE NDEZ.. AH UACHAPAN UNIDAD  DE ADQUISICIONES -..

UACI  DEL HOSPITAL DE AHUACHAPAN
Y CONTRATACIONES INSTITUcloNAL

PREVISIONNO:202MICRO

crmelia©hotmail  com

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS -.   2S:JJ,y:

LugaryFeeha:        I                    AHUACHAPAN 27 DE ABRIL DHL 2022 No.  Orden:  46/2022

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE Tel: 21324777

CR COPIADORAS, SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL VARIABLE

CANTIDAD
UNIDAD DE

D E S C  F` I  P C I a  N
PFtl=CIO VALOFZ

MEDIDA UNITARIO TOTAL
- - SERVICIO DE ARRENDAMIENTO DE FOTOCOPIAcORAS F.G. - -

8 Mensual

81214008-SERVICIO DE ARRENDAMIENTO DE

$178.75 $1,430.00
FOTOCOPIADORAS:  EL CONSUMO MENSUAL ES DE  16,250
COPIAS (EL SERVICIO  INCLUYE MANTENIMIENTO PREVENTIVO
Y CORRECTIVO.  NO INCLUYE  PAPEL.

DMINISTRADOR  DE O/C LICDA  MIRIAV ARELY GARCIA

- - TOTAL....... - $1.430.00

SON:  MIL CUATROCIENTOS TREINTA 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 tambien 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 Menendez, Ahuachapan
+Formadepago60DIASDECREDITOA   EXCEPC16N   DE   LAMICRoy          PEQUENAEMPRESA,

A   LAS   QUE   SE   LES   SOLICITA   30 DIAS   DE   CREDITO
+ Favor facturar de aouerdo a descripci6n de Orden de Compra
* Tiempo de entrega:  FACTURAR LOS PRllvIEROS 5 DIAS HABILES DE CADA IVIES.
* Coordinar entrega con lmpresiones al  correo:    \:Iarrnarel`ytlaH]m3il  corri

LUGAR DE ENTREGA: IMPRESIONES

NOTA:   roR  EL  iNcuMPLiMiENTo  A  ESTA  oRi)EN  DE  COMPRA  POR  PARTE  DEL  suiviiNlsTRANTE  sE  LE
APLICARA LA MULTA CORRESP           ENTE DE ACuERD0 AL ART. 85  DE LA LACAP Y LA SANcloN  I)E ACUERDO
AL ART.158 DE LAS REFOR , \  §;£qu¥ RETO 725 QUE cORREsroNDEN A LA MisMA LET.
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