
DIRECCION NACIONAL DE MEDICAMENTOS 
~~~'e Republica de EI Salvador, America Central . (~ . n .. ,. 
'\~ '-",fiT!;.IIP# .. .;,;~:, ...• "" UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES 

C, __ . 

INSTITUCIONALES DISTRIBUIDO 
UAC).~DNM 

ORDEN DE COMPRA ~ll {)Cl 2018 Tels. 2522-5005, 2522·5026, 2522-5000 
FECHk 

I uaci~medicamentos.gob.sv 
SENORES: MONICA RAQUEL 1'MEZ MOLINA (YUTESA) ORDEN NUMERO: DNM·0122.2018 
NIT: LIBRE GESTJON: 122/2018 , 

COMPRASAL: 20180122 / 
FECHA: 17/10/2018 / 

SOLICIT ANTE: ASEGURAMIENTQ DE LA CAUDAD FORMA DE PAGO: :3 DIAS HABILES '" 

SOLICITAMOS A USTEDES SE SlRVAN ENTREGAR LO CORRESPONDlENTE AL PROCESO: 
"SUMINISTRO DE BOLSAS lMPRESAS PARA A IX CP ARF" 

EN NUESTRASJNSTALACIONES UBICADAS EN URBANlZACION JARDlNES DEL VOLCAN BOULEVARD MERLIOT Y AV. 
JAYAQUE, ClUDAD MERLIOT, SANTA TECLA,DEPARTAMENTO DE LA LmERTAD. 

#RENGLON DESCRIPCION DEL BIEN 0 SERVICIO CANTIDAD UNlDAD VALOR PRECIO 
MEDIDA UNITARIO CUSS) TOTAL (USS) 

BOLSO DE VOTE CON MEDIDAS 40CM X . 
1 38CM. COM ESTAMP ADO TOR-OGOl FULL 60.0 CIU $8.19 $491.40 

COLOR 
BOLsa DE MANTA CON MEDIDAS 40CM X 

2 38CM, CONESTAMPADO TOROGOZ FULL 20.0 CIU $8.19 $163.80 
COLOR 
BOLsa DE YOTE IMPERMEABLE CON 

3 MEDIDAS 45CMX 34CMX 10 eM. CON "EL 95.0 elU $9 .. 10 $864.50 
SALVADOR" BORDADO EN COLOR AZUL. 

TOTAL: • 51,519.70 

Garantias: 

• TERMINOS D& REFERENClA Y/O· ES.PEClFICAcrONES TECNICAS EMITIDAS paR LA DNM Y OFERTA PRESENT ADA POR LA EMPRESA. 
FORMAN PARTEJNTEGRAL DE ESTA ORDEN DE COMPRA. 

• GARANTIA DE BUENA CAL'IQAD DE LOS BlENES: POR Et 10% SOBRE.E'L MUNrO CONIM TADOi LA CU¢.L DEBERA PRESENT ARSE 
EN UN PLAZO MAXfMO DE S DlAS HAB'lLES POSTERIORES A QUE EL BIEN SUMIN1STRADO SEA REC!BlDO A 'EmERA 
SATISFACCION Y ESTARA VIGENTE POR UN A -'0, CONT ADO A PARTIR DE LA fECHA DE RECEPCION A ENTE'RA SATISFACCION 
DEL BIEN 0 sssvrcro • 

• LA GARANTJA SERA: LETRA DE CAMBtO 

CONDICIONES DEL SUMINISTRO Y/O SERVICIO 

OBL1GACION~S DEL SUMINISTRANTE 

1. Someterse a 'las disposiciones Iegales del Pais aplicables al negocio de que se trata, renunciando a entablar reclamaciones ,pot 
vias que no sean establecidas en las leyes de El Salvador. 

2. Garantizar el fiel cumpllmiento de todas y cada una de las esripulaclones contenidas en esta Orden de Compra, principalmente, 
la fecha de entrega y en caso de incumplimiento total 0 parcial, la DNM, procedera a In aplicacion de las. sanciones previstas 
en la Ley de Adqulsiciones y Contrataciones de la Adrninistracion Publica. 

3. Presenter Factura debidamente detallada can 3 copias Ja euaJ no debera estar borrada, enrnendada, tachada y/o deteriorada. 
Entregar copla de factura y acta en la UACI, emitida a Nombre de Direecion Nacional de Medicamentos. 

4. En caso que sea Una Persona Natural que no este obllgada segun la Ley a estar inscrita como contribuyenre, debora presentar 1 
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recibo can 3 capias, el eual no debera estar borrado, enmendado, tach ado y/o deteriorado. Entregar copia de recibo y acta en 
la UACI, emitido a Nombre de Direccion Nacional de Medicamentos. 

5. Entregar las Garantias requeridas en el tiempo establecido en la VACI. 
6. En Is factura y/o reelbo (cuando aplique), tiene que venir reOejado el nfunero de renglon que se Ie ha adjudicado y su 

descripcion, el mimero de orden de compra, numero de proceso de Iibre gestion, si el suministro es eualquier tipo de 
equipo, detallar el numero de serie cada uno de los equipos y modelos. 

OBLIGACIONES .DE LA DNM 

1. Pagar el valor del suministro 6 servicio $1,519.70, previo los tramites legales, despues que KARLA ELIZABETH 
CORDERO DE REYES, Administrador de Contrato, haya recibido totalmente el suministro yl 0 servicio contratado a entera 
satisfaccien y de acuerdo con las especificaciones convenidas, 

2. EI Acta de Recepcion sera elaborada por el Administrador de Contrato 
3. El Administrador del contrato firmara y sellara el Acta de Recepcion a total satisfaccion del surninistro y/o servicio. Dicha 

acta sera firmada Y 'sellada por el Contratista.; si es persona natural, el sella se colocara cuando aplique, 
4. EI Acta de recepcion sera firmada y sell ada con el Vo.Bo. de activo fijo (cuando aplique). 
5. Cancelar en 03 dias , posteriores a la entrega del Quedan respective con el valor de la factura correspondiente. esto segun el 

tipo de bien yio servicio a adquirir. 
6. La.DNM procedera a la cancelacion respectiva posterior a la entrega de las garantlas exigidas por esta orden de compra. 

OTRAS CONDICIONES DEL SlJMINISTRO Y/O SERVICIO 

• 

TIEMPO DE ENTREGA: 1 DIA HABIL POSTERIOR A LA APROBACION DEL ARTE Y A 
LA DISTRIBUCION DE LA ORDEN DE COMPRA. 
En caso que en el curso de la ejecuci6n de la Orden de Compra, hubiera necesidad de introducir modificaciones a la misma, 
estas no podran llevarse a cabo sin la autorizacien correspondiente, solamente se tramitaran las modificaciones que se soliciten 
por escrito y en las cuales las partes interesadas esten de acuerdo. 
De conformidad con el art.83 de la LACAP, el presente contrato podra ser prorrogado una sola vez, en el ejercicio fiscal 
siguiente ya sea por un periodo igual 0 menor al plazo inicial, siernpre que las condiciones del contrato se mantengan 
favorables a la Direccion Naclonal.de Medicamentos y que no hubiere una mejor opcion, caso contrario se entendera que no se 
prorrogara, Para esta prorroga debera haber un muto acuerdo entre las partes, dando por escrito antes del vencimiento de su 
plazo 
Las obligaciones que ~o~trae la DNM. por medio de esta Orden de Compra, son unicamente para con el suministrante, quien-f\ 
debe observar las condiciones establecidas, a fin de conservar antecedentes favorables. I . 

• 

• 

• 

NIT DE LA DNM: 0614-020312-105-7 

.DESTlNO: OFICINAS DE LA .DNM. ADMlNISTRADOR .DEL CONTRA TO: KARLA ELIZABETH CORDERO DE 
REYES: CORREO: karla.reyes@medicamentos.gob.sv; TEL: 2522-5016 

NOTA: EN CASO DE NO ClJMPURSE ESTA ORDEN DE COMPRA, LA DNM PO.DRA ADJUDICAR A OTRO 
PROV:EEDOR Y ESTA ORDEN DE COMPRA DEBERA SER DEVUELTA A NUESTRA OFIClNA CON LAS 
INDICACIONES PERT}NENTES, FAVOR LEER LAS CONDlClONES GEN.ERALES DE LA COMPRA. 
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DIRECCI6N NACIONAL DE MEDICAMENTOS 
Republica de EI Salvador, America Central 

A03-AB-02-UACI~tfEIt04 . 

UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES 
INSTITUCIONALES 

ORIGINAL: SUMlNiSTRANTE, uxcr 

COPIAS: tJFI 

UNIDAD SOLicITANTE 

ADMINISTRADOR DEL. 

CONTRATO 

TESORERA 

POR CONTRATANTE (DNM) 

AUTORIZO: 

CTORA NACIONAL DNM 
DRA. RE(NA LEONOR MORALES DE 

ACOSTA 

MONICA RAQUEL GOM.EZ MOLINA 
(YUTESA) 

ES CONFORME: 

\'l\O\))CO '~qL:e\ 
~:D ~"\o\\'('Q 

~ 

NOMBRE,D 
PERSONA AUTO 

LAE 
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