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HOSPITAL NACIONAL xpRANGISC0 MENENI)EZ", AHUACHAPAN.

VIRS16N PUBLICA

"Este documento es  tina versi6n |ribHca,  en el cual rinicamente se ha

omitido ]a infolmaci6n que la Ley de Acceso a la lnformaci6n mblica

(LAIP), ddine como confidencial entre el]o ]os dates personales de las

personas na(urales firmantes". (Artichlos 24 y 30 de la LAIP y artidilo
6 del lineamiento No. 1 para la |]ublicad6n de la informaci6n oficiusa)

`Tambi€n se l]a incorporado al docirmen(o la pigina escaneada con las

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

documento"
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ESTE  DOCUMENTO

FUE  DISTRIBU!DO

EL  DIA:
3   0  NOV   2022 GOBIERNO DE EL SALVADOR

Hospital  Naciorral -Francisco Mon6ndoz-. Ahuachapan UNIDAD DE ADQUISICIONES

Y CONTRATACIONES INSTITucloNAL
UACI  DEL HOSPITAL DE AHUACHAPAN

flinares®menari"-ca  com

PREVISION
NO:202

GRANDE

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS
Lugar y Fecha: AIIUACHAPAN 2g DE NovlErmRE DEL 2o22 No.  Orden   309/2022

RAZON SOCIAL DEL SuMINISTRANTE

MENFAR,  S. A. DE C. V.

TEL 22020700

SuMINISTRO DE MEDICAMENTOS DIVERSPOS F.G.  REFUERZO

CADA UNO
00701009-LACIMEN 5MG/ML SLN.  INY.  PRESENTAcl
5 AMPOLJAS MARCA MENARINI ORIGEN ESPARA

ENCIMIENTO JUL-25

N: CAIA
$19.20 sO,800.00

TOTAL.-.....

SON: CUATR0 MIL Ocl10CIENIOS 00/100 DOLARES

ADMINISTRADORA DE a/C:  LICDA. XIOMARA YASMIN ORTIZ / 28914008 / vasmin  ortie®salud  aob sv

OBSERVACION:
0202 -Atenci6n Hospifalaria.  F.F.:  1-Fondo General -Refuerzo
* De acuerdo a lo Dispuesto en el Art.  162 incjso 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 per medio de encomienda
* No se aceptan facturas con enmendaduras, tachones ni borrones

:i:VfrahdaecepragocfucR:Dn[¥€bAe6doeDTXSPAfa:#8:;nc:bFNraBE;Sff#i%nRe8d;Zj£#E#ipE#pRESMLAs
QUE SE LES SOLICITA 30 DIAS DE CREDITO.
* Favor facturar de acuerdo a descripci6n de Orden de Compra
* Tiempo de entrega:  10 DIAS HABILES DESPUES DE RECIBIDA LA O/C
*   Coordinar entrega con Guardalmacen al correo: ana.zaldana salud. ob . sv / 28914222

LUGAR DE ENTREGA: ALMACEN

NOTA:    POR   EL   INCUMPLIMIENTO  A   ESTA  0RDEN   DE   COMPRA   POR   PAIITE   DEL  SUMINISTRANTE   SE   LE
APLICARA IA MULTA CORRESPONDIENTE  DE ACUERDO AL AFIT. 85  DE LA LACAP Y  IA SANCION  DE ACUERD0
AL AFIT. 158 DE LAS REFORMAs 2oii DECFtETo 725 QUE coFtRESFroNDEN A LA MlsiviA LET.
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MEalF`.,        !;  ,.,. c.v.


