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HOSPITAL NACIONAL qRANCISC0 MENENI)EZ", AIIUACIIAPAN.

VERSION PthLICA

"Este documento es ui]a version ptit]lica,  en el ctial tinicalnente se ha

omitido la informaci6n que la Ley de Acceso a la lnformaci6n Ptiblfca

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

personas naturales firmantes". (Artl'd]los 24 y 30 de la LAIP y articulo
6 del lineamiento No. 1 para la put]licaci6n de la informacj6n oficiosa)

"Taml]ien se lia incolporado al documento la pagina escaneada con las

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

dounmen(o"
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GOBIERN0 DE EL SALVADOR

Hospital Nacierral . Francisco Menendez., Ahuaclia pa n UNIDAD  DE ADQUISICIONES

UACI  DEL HOSPITAL  DE AHUACHAPAN
V CONTRATACI0N ES I NSTITUCIONAI                                            NO:202

.I
robcrtcc`alderon     14®hotm3ll  i=om

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

LugalyFecha:        I                 AIIUACHAPAN 26 DE OCTUBRE DEL2022                 I    No   0rden  205/2022

RAZON SOCIAL DEL SuMINISTRANTE                                                I        Tel: 2237-1628

SURTIMEDIC, S.A.  DE C.V.                                                      I

CANTIDAD
UNIDAD DE

I                                                                DESCRIPCION
PIRECJO VALOR

MEDIDA UNITARIO TOTAL
- - SuMINISTRO DE INSuMOS MEDICOS F.G. -

7960 Cada Uno
12100165-TAPON  DE CIERRE CON TOMA DE INYECCION  LUER

SO.09 $716 40LOCK,  EMPAQUE  INDlvIDUAL ESTERIL (SELLO DE HEPARINA)
MARCA:  SENSIMEDICAL ORIGEN   CHINA

1000 Cada Uno
12100040-BRAZALETE PARA IDENTIFICACION,  PEDIATRICO

$0.08 $80 00(COLOR CELESTE  Y ROSADO) SIN  MARCA ORIGEN:  CHINA

DMINISTRADORA DE O/C.  LICDA  XIOMARA YASMIN ORTIZ

- - TOTAL  ...I. - $796.40

SON.  SETECIENTOS NOVENTA Y SE]S 40/100 DOLIARES

OBSERVACION:
0202 -Atenci6n Hospitalaria.  F.F.:  1-Fondo General
* De acuerdo a lo Dispuesto en e Art.  162 inciso 2° del C6digo Tributario se les estafa reteniendo el  1%
* A toda Orden de Compra que e monto total exceda de $100.00 se le ha fa la retenci6n del 1%
* Favor de presentar seIlo de la empresa a momento de la entrega y factura duplicado cliente, esto
aplica tambien en caso de hacer a entrega por medio de encomienda
* No se aceptan facturas con enmendaduras, tachones ni borrones
* Favor hacer factura a nombre de Hospita Nacional Francisco Menendez, Ahuachapan
* Foma de pago: CREDITO A 60 DIAS A EXCEPcloN  DE LA MICRO Y PEQUEflA EMPRESA, A LAS
QUE SE LES SOLICITA 30 DIAS DE CREDITO.
* Favor facturar de acuerdo a descripci6n de Orden de Compra
* Tiempo de entrega:  1  -10 DIAS HABILES DESPUES DE RECIBIDA ORDEN DE COMPRA
*   Coordinar entrega con Guardalmacen al correo:   ana zaldana®sa!ud aob sv / 2891-4222

LUGAR DE ENTREGA: ALMACEN

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 IA  IACAP Y IA SANCION  DE ACUERDO
AL ART.158 DE IAS REFORMAS 2011  DECRETO 725 QUE CORRESPONDEN A IA MISMA LEY.
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