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@ e GOBIERNO DE EL SALVADOR
HOSPITAL NACIONAL " FRANCISCO UNIDAD DE COMPRAS PUBLICAS PREVISION NO:202
MENENDEZ", AHUACHAPAN MEDIANA

info2 @papaco.biz
ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS
AHUACHAPAN 10 DE JUNIO DEL 2024

SSREEEES e

NO. ORDEN:29/2024

LUGAR Y FECHA:

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE TEL. 2270-0222

PAPACO,S.A.DEC. V.

| UNIDAD | ‘
PRECIO | VALOR
CANTIDAD  DE
| MEDIDA | DESCRIFCION UNITARIOl TOTAL
i = - DQUISICION DE SUMINISTROS MEDICOS - - [
(— CADA " [10203015- ULTRA GEL FALMAR, FRASCO X 250 ML. MARCA: FALMAR_ ORIGEN: EL SALVADOR | saza  ss2750
UNO _[VENCIMIENTO: NO MENOR DE DIECIOCHO MESES. | % 30
e CADA  [11800060- CLORHEXIDINA JABON 4%, ENVASE DE 5 LITROS, SIN DISPENSADOR. MARCA. BT
UNO__[FALMAR. ORIGEN: EL SALVADOR. VENCIMIENTO: NO MENOR DE 18 MESES ’ ' o
. CADA [30101544- FORMALDEHIDO ESPECIAL I, GARRAFA X 4 LITROS. MARCA: JTBAKERMACRON. | oo 1™ oo
L UNO _ORIGEN: USA, MEXICO, OTROS. VENCIMIENTO: NO MENOR DE 18 MESES - :
TOTAL...ooivsonnssvisss - | $2,787.50
SON: DOS MIL SETECIENTOS OCHENTA Y SIETE 50/100 dolares
e e
ADMINISTRADOR DE CONTRATO: LICDA. DAYSI REBECA GARCIA TEL. 7014-6016
Pl =
OBSERVACION:

0202 - F.F.: 1- FONDO GENERAL.

* De acuerdo a lo Dispuesto en el Art. 162 inciso 2° del Cadigo Tributario se les estara reteniendo el 1%

* A toda Orden de Compra que el monto total exceda de $100.00 se le hara la retencion del 1%

* Favor de presentar sello de la empresa al momento de la entrega y factura duplicado cliente, esto
aplica también 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 Menéndez, Ahuachapan.

* Forma de pago: CREDITO A 60 DIAS A EXCEPCION DE LA MICRO Y PEQUENA EMPRESA, A LAS QUE SE LES
SOLICITA 30 DIAS DE CREDITO.

* Favor facturar de acuerdo a descripcion de Orden de Compra
* Tiempo de entrega: RENGLON 1: 1-15 DIAS HABILES DESPUES DE RECIBIDA O/C, RENGLON 2: 1-30 DIAS HABILES

DESPUES DE RECIBIDA O/C, RENGLON 3: 1-90 DIAS HABILES DESPUES DE RECIBIDA O/C.
* Coordinar entrega con Guardalmacén al correo: ana.zaldana@salud gob.sv o al Tel: 28914223

LUGAR DE ENTREGA: ALMACEN

NOTA: POR EL INCUMPLIMIENTO A ESTA ORDEN DE COMPRA POR PARTE DEL SUMINISTRANTE SE LE
APLICARA LA MULTA CORRESPONDIENTE DE ACUERDQ AL ART. 175 DE LA LEY DE COMPRAS PUBLICAS.
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