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DIREccr6N NACIONAL DE MEDICAMENTOS 

A03-AB.-02-UACI-HER04 

ELSALVADOR 

ORDEN DE COMPRA 

SENORES: LA C0NSTANCIA UMITADA DE C.V. OROEN NUMERO: DNM,-O tl7-10 19 ",):.:. 

NIT: LlBRE GESTION: tl7/2019 ,,: -: \; 

COMPRASAL: . 20190117 ;*;):'.~!'''i 
PECHA: 23/12/2019 

SOLlCITANTE: SERVIGIOS GENERALES FORMA DE PAGO: 30 DlAS 
."" .~,.~ .. ~ 

, ;;'is~~f ,~.' Th""~!:,t.L,,, 
'~.- /) 

~~~'1 
SOLICIT AMOS A USTEDES SE SIRVAN ENTREGAR LO CORRESPONDIENTE AL PRQCESO: . "" 
"SUMlNISTRO DE AOUA'PURiFICADA EN PRESENTACION bE 5 GAL ONES PARA E1. ANO 2020" 

EN NUES1'RAS INSTA1iACIO,NES UBICADAS EN URBANIZAtION JAn-DINES llELVOLCAN BQULEVARD ME~lO'f Y:A,~. 
JAYAQUE, ClUDAD MERLIOT, SANTA TECLA, DEPARTAMENTO, DE 'LA LIBERTAn. ,.', :,;q!I",., 

# RENGLQN DESCRIPCION DEL BlEN 0. SERVICIO CANTlDAD VALQE, " : ,~RECl(lifj~ 
UNlTARro (USS .TQTAL 'USS ,.~ 

$1.90 

GARRAFAS DE AGUA PURIFICADA DE 5 
GALONES (PERIDDQ DE ENTREGA:DE 
FORMA PARCIAL LOS DlAS LUNES Y 
MleRCOLES A LAS 7:30 AM DE CADA 
SEMANA) 

2,100 UNIDAD 

TOTAL: 

. ",'):: 
,~" .• ~ , {./~ -<.: .. ~~~~;~ .. _:.,.~ .)~ / l". ~ 

• TERMlNOS DE REFERENCIA Y/O ESPECIFICACIONES TECNICAS EMlTIDAS POR LA DNMYOFERTkPRESENTADA'POR 1l;.-\ EMPRESAi';'~; 
FORMAN PARTE INTEGRAL DE EST A ORDEN DE COMPRA, ., :r: ~' .• , ~. < . ,_ 

• GARANTIA DE curvrPLIMIENTO DE CONTRATO: POR EL 15% SOBRE EL MONTO CONTRATADO. LA CUAL DEBE~ P;J},b '>" !<~S~, •• ' 
'EN UN PLAZO MAXIMO DE 5 mAS HAB!LES POSTERIORES A LA DISTRlBuctON DE LA ORDEN DE COMPRA Y EST AR,AWIGEmitl' ~'i 
POR QUINCE MESES, CONTADO A PARTIR DE LA DISTRIBUCION DE LA ORDENDECOMPRA. . . . 

• LA GARANTIA SERA : rlANZA EMITlDA POR INSTlTUCIONES AUTOR[ZADAS POR LA St,J.fERQIITENDENCIA 
FINANCIERO _ ~:' 

CONDICIONES DEL SUMINISTRO Y/O SERVI<~I~t 

Garantias: 

;k'V _" 
J " t. Sorneterse a las disposiciones legales del Pais, aplicables al negocio de que.se trata, renunclando a entablar reclamaciones por 

vias que no sean establecidas en las leyes de EI Salvador. 
2. Garantizar el tiel curnplimiento de todas y cada una de las estipulaciones contenidas en esta Orden de Compra, principalrnente, 

la fecha de entrega y en: caso de incumplimiento total 0 parcial, la DNM, procedera a la aplicacion de las sanciones previstas 
en la Ley de Adqulsiciones y Contrataciones de la Administraci6n Publica. 

OBLlGACIONES DEL SUMlNlSTRANTE 

Boulevard Merlior y Avenida.jayaque, Edificio DNM, Urbanizacion jardines del'Volcin, Santa Tecla, La Libertad 
El Salvador, America Central. 
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ELSALVADOR 

3. Presentar Factura debidamente detallada con 3 copias, la cual no debera estar borrada, enmendada, tachada y/o deteriorada, 
Entregar copia de factura y acta en la UACI, ernitida a Nombre de Direcci6n Naeional de Medieamentos. 

4. En caso que sea Una Persona Natural que no este obligada segun la Ley a estar inscrita como contribuyente, debera preseutar 
recibo con 3 copias, el eual no debera estar borrado, enrnendado, tachado y/o deteriorado. Entregar copia de recibo y acta en 
la UACI, emitido a Nombre de Direcei6n Nacional de Medieamentos. 

5. Entregar las Garantias requeridas en el tiempo establecido en la UACI. 

6. En la factura y/o recibo (cuando aplique), tiene que venia' reflejado el mirnero de renglon que se Ie ha adjudicado y su 
descrlpcion, el numero de orden de compra, numero de proceso de Iibre gestlon, 51 el suministro es cualquier tipo de 
equipo, detallar el mimero de serie cada uno de los equipos y modelos. 

OBLIGACIONES DE LA DNM 

Pagar el valor del sumlnistro 6 servicio 53,990.00, previo los trarnites legales, despues que MARIA DE, LOS ANGELES 
HERNANDEZ, Administrador de Contrato, haya recibido totalmente el sumlnistro yl 0 servicio contratado a entera 
satisfaccion y de acuerdo con las especificaciones convenidas. 

2. EI Acta de Recepci6n sera elaborada pOl' el Adruinistrador de Contrato 
3. 

l. 

" 

EI Administrador del contrato firrnara y sellara el Acta de Recepci6n a totaL satisfaccion del suministro y/o servicio, Dicha 
acta sera firmada y sellada por el Contratista.; si es persona natural, el sello se colocara cuando aplique. 

4. Cancelar en 30 dlas calendario, posterlores a la entrega del Quedan respectivo con el valor de la factura correspondiente, esto 
segun el tipo de bien y/o servicio a adquirir. . 

5. La DNM procedera a la cancelacion respectiva posterior a la entrega de las garantfas exigidas por esta orden decornpra. 

OTRAS CONDICIONES DEL SUMINISTRO V/O SERVICIO 

• TlEMPO DE ENTREGA: ENERO A DICIEMBRE DE 2020, EN EL EDIFICIO DE LA DNM 
• En caso que en el curso de la ejecuci6n de la Orden de Compra, hubiera necesidad de introducir rnodiflcaciones a la rnisma, 

estas no podran llevarse a cabo sin la autorizaci6n correspondiente, solamente se trarnitaran las modificaeiones 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 ejercieio fiscal 
siguiente ya sea por un perlodo igual 0 rnenor al plazo inieial, siernpre que las condiciones deL contrato se mantengan 
favorables a la Direcci6n Nacional 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 vencifuiento de su 
plazo 

• Las obligaciones que contrae La DNM por medio de esta Orden de Cornpra, son unicarnente para con el suministrante, qui en 
debe observar las condiciones establecidas, a fin de conserver antecedentes favorables. 
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DESTINO: OFICINAS DE LA DNM. ADMtNISTRADOR DEL CONTRATO: MARIA DE LOS, ANGELES'! '., 

NIT DE LA DNM: 0614.,0203\2-105-7 

HERNANDEZ, TELEFONO: 2522-'5.00Q, CQRREO: angeles.hemadez@me.dlcamentos.gob.$Y 

NOTA: EN CASO lJE NO CUMPLIRSE E~TA ORDEN DE COMPRA, LA DNM :POD~A ~p~U,J)ICA~ ,A, OT,RO 
PROVEEDOR Y ESTA ORDEN DE COMPRA DEB ERA SER DEVUELTA A NUESTM"O~lCINA CON LAS 
INDlCACIONES PERTINENTES, FAVOR,LEER LAS CONDICIONES GENERALES''QE'}4A COMPRA . 

. '-. ,' .. ,{"" 

TESORERA 

CONTRA'(O 

ORIGINAL: SUMlNlSTRANTE; UACl 
POR CONTRA TANTE (DNM) LA CQNSTANCrA I"lMITADADE'C.V; 

NIT: _:._ COP lAS: UFI 

UN lOAD SOLICITANTE AUTORIZO: 

ADMlNISTRADOR DEL 

NAC[ONAL PNM 
DR. MARIO tyfELENDEZ MONTANO 

> f<. 'NOM~RE, DW, 
PERSONA AUTORI~APA 

LA EMPRESA 
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