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FROTEQCCIOIN DE LISIALIOS ¥ DISCAPACITAIDOS

hON CUEENCIA IDEL COMPLICTO AR AEAIDO

ORDCOM-01

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

| FECHA I FUENTE DE FINANCIAMIENTO I NUMERO DE ORDEN |
06/10/2020 I Prestaciones a Beneficiarios I 1363 |
[NOMBRE DEL '
TECLADOS, S.A. DE C.V.
[ASUMINISTRANTE: QHCALCULADORAS ¥ 3
NTDELSUMHETRA NTE. | - H
DIRECCION ] ]
SUMINISTRANTE: _
Atentamente solicito proporcionar a FOPROLYD los bienes o servicios que a continuacion se detallan:
e T T S DESCRIPCION a0 [PrECIOU. ][ ToTAL
PROCESO DE LIBRE GESTION Ne°. 83/2020 Suministro de mic;:ndas semi-industriales para FOPROLYD
segun el siguiente detalle: 5 HORNOS MICROONDAS PANASONIC NNST7GSSRPH, a razon de US$ 200.94
cada uno Capacidad del horno 1.6 pies cubicos potencia de coccion 1200W, 'ecnologia Inverter, sensor genius
5.00 Unidad color acero inoxidable, panel de control tacti, nuevo, indicador de 4 digitos, liberacion de la puerta al oprimi $200.99 $1,004.95
i para abrir, interior del horno pintura blanca, con senso’ coccion automatica, contfol mas/menos
descongelamiento turbo invertir, incluye plato giratorio de cristal, dimensiones de la cavidad, (ancho x fondo 1
alto) 555 x 506 x 304mm, dimensiones de la unidad, (ancho x fondo x alto), 627 x 540 x 360mm,
TOTAL: $1,004.95

TOTAL EN LETRAS: UN MIL CUATRO 95/100 DOLARES

FORMA DE PAGO: Crédito a 60 dias
PLAZO DE CONTRATO: 5 dias Habiles después de recibir Orden de Compra en coordinacién con el Adm del Doc Centractuat

, OBSERVACIONES: Garantia: Buen funcionamiento y calidad por 12 meses; Se dara capacitacién del uso y limpieza de los microondas. formaran parte de la documentacién contractual: a) E requerimiento
% para la presentacién de oferta; b} La oferta econdmica; ¢) Acta Adjudicativa; d) La presente Orden; y e} Otros documentos que emanaren del proceso de contratacién.
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| T i i ;| s Datds del Administradords Ta Orden de Compra: W
Nombre:/, . 1 Cﬁl‘\”‘@.“‘*ﬁ&&%z” Fax: Email:
ST 5133.6200 2133-6233 alexlima@fondolisiados.gob.sv

MIGUEL ALEXANDER LIMA ZELADA
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