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VERSION PthLICA

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

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

a.AIP), define come confidencial entre ello los dates personales de las

personas nattirales firmalites". (Ard'dilos 24 y 30 de la LAIP y artinilo
6 del linea[niento No. 1 para la puuncaci6n de la informaci6n oficiosa)

"Tambi6n se tia incorporado al documento la pagim escaneada con las

firmas y sellos de ]as personas naturales firmantes para la legalidad del

doumento"
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EL  DIA
a  1  DIC  2022

G0BIERNO DE EL SALVADOR

HOSPI TAI NIACIONAL " FRANCISCO MENENDEZ..
AHUACHAPAN UNIDAD DE ADQUISICIONES

v coNTRATAcioNEs I NSTITucior\IAL
pREvisloN ro` 2o2

PEQUERA
UACI  DEL HOSPITAL DE AHUACHAPAN

veniasolQ4®hotmal com

H*          ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVIC
LUGAFt Y
FECHA: AHUACHAPAN 30 DE NOVIEMBRE DEL 2022 NO.ORDEN  333/2022

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE

OLG SERVICE, SOCIEDAD ANONIMA DE CAPITAL VARIABLE

TEL: 228®-287®

UNIDAD OE
DESCRIPCION

UISICION DE PROOUCTOS DE OFICiNAL  F.G.

CADA UNO 80102050-LAPIZ CORRIENrTE,  CON BORRADOR.  MINIA NEGRA NUMERO 2

CADA UNo 80103025-ENGRAPADORA I NDUSTRIAL PARA Use DE OFICINA

80103031-FASTENER TIPO GUSANO, METAuCO

80103060-CINTA ADHESIVA TRANSPARENTE DE 2" RE ANCHO (PARA EMPAQUE).  ROLLO

80103344-llRRO DE 2" DE ANCHO. ROLLO

80103167-PAPELERA DE 3 COMPARTIMI ENTOS PARA ESCF3lTORIO METAIJCAS

TOTAL......,

SON. MIL IrosclENTos DiEasEls eo/loo DoiJ\REs

ADMINISTRADOR  DE COMPF}A:  LICDA.  XIOMARA YA6MIN ORTIZ TEL 28914008

OBSERVACION:

0202 -Atenci6n Hospitalaria.  F.F.:  1-FONDO GENERAL REFUERZO
'  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 acepfan facturas con enmendaduras, tachones ni borrones
* Favor hacer factura a nombre de Hospital Nacional Francisco Menendez, Ahuachapan
*   Forma  de  pago  60  DiAS  DE   cREDiTo   A   EXCEPC16N   DE   LA   MlcRo   y   pEQUEfaA   EMPRESA,   A

LAS   QUE   SE   LES   SOLICITA   30   DIAS   DE   CREDITO

:::ev#adcteu=nrt:eg:?;eDT%£%.nLPEC:6B::pQjdEesn5:%::?BiDALAORDENDECOMPRA.
* Coordinar entrega con Ana Esther Zaldafia Solis, Guarda almacen al correo

al Tel: 2891-4222

ana.zaldana ob.sv o

LUGAR  DE  ENTREGA: ALMACEN.




