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FONDO DE PROTECCJÓN DE LlSU\DOS Y DlSCAPA.C!T'i\DClS 

i\. CON:SECUENCJi\ DEL CONFLICTO /1.R..MA.DO 

ORDCOM-01 
ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS 

1  11  
-··-···· -··· 

11 
. .  

1  FECHA FUENTE DE FINANCIAMIENTO NUMERO DE ORDEN 

1  16/11/2021 11 Prestaciones a Beneficiarios 11  1554 1  
... - -  . . .  ·-·· 

IID· LEONI, s.A. DE c.v. 

.. ·- ... 

1 
NOMBRE DEL 
SUMINISTRANTE: 
INIT DEL SUMINISTRANTE: 
DIRECCION 
SUMINISTRANTE: 

1  

·············································-··-- Atentamente solicito proporcionar a FOPROL YD los bienes o servicios que a continuación se detallan: 
-·····- - ·  .. ····-·--··· ········-· 

. . . . . . . .  - 

··-··--- ·-···· 

I IPRECIO�-lf 1  
¡···· 

CANT. 11 U. MEDIDA 11 DESCRIPCION TOTAL 

□El 
LIBRE GESTIÓN Nº 132/2021 DENOMINADA "SUMINISTRO DE EQUIPO MÉDICO Y DE EXAMEN 

GG 
FÍSICO PARA ATENCIONES DOMICILIARES DE FOPROLYD", SEGÚN DETALLE SIGUIENTE: 
ITEM 1 :  OXÍMETRO DE PULSO DE DEDO, DIGITAL CON PANTALLA LEO X1906. POTENCIA 
1.SV 2* PILAS AAA (SE INCLUYEN 2 BATERÍAS POR CADA OXÍMETRO). MODELO X1906. 
ORIGEN CHINA. PRESENTACIÓN CAJA INDIVIDUAL (INCLUYE MANUAL Y CINTA DE AJUSTE 
O SEGURIDAD PARA COLGAR). 

L3� 
ITEM 4: TERMÓMETRO DIGITAL INFRARROJO SIN CONTACTO, CON PANTALLA LCD, G� INCLUYE 2 BATERÍAS TRIPLE AAA POR CADA TERMÓMETRO. MARCA DIKANG, MODELO $24.99 $249.90 
HG01,  ORIGEN CHINA. 

TOTAL: $654.90 

TOTAL EN LETRAS: SEISCIENTOS CINCUENTA Y CUATRO 90/100 DOLARES 
.. · -  

FORMA DE PAGO: Crédito a 60 días 
PLAZO DE CONTRATO: 3 a 5 días hábiles después de recibir orden de compra 

1 OBSERVACIONES: GARANTÍA 6 MESES POR DESPERFECTO DE FÁBRICA. FORMA PARTE DE LOS DOCUMENTOS CONTRACTUALES: A) 
1 REQUERIMIENTO PARA LA PRESENTACIÓN DE OFERTA; B) LA OFERTA ECONÓMICA; C) ACTA ADJUDICATIVA; Y D) Y OTROS DOCUMENTOS QUE 
EMANEN EL PROCESO DE CONTRATACION. 
PAGO A CUENTA: 
LUGAR DE ENTREGA: FOPROLYD 

---- - 

� 
1 g ..... !!.ft�r- �i_ll YIJ  1 e tJ.1 ti "1u- 1 i ' - �  IOND,JDfPROr!cnó,:o iS/4D05 r DISCAPACITAf,OJ j 

1D'lEO ACCOI/C,J[NrlAD CONFIICT!JAIIMAOO 

------ - · - -  

JÉRAL j NOMBRE, FIRMA y SELLO DE RECIBrotr· NI, S.A GEREífüAG� 

1  Datos del Administrador de la Orden de Compra: 
. . .  1  

Nombre: Teléfono: Fax: Email: 

2133-6200 2133-6233 
e 

Ed,fido FOPROLYD, centr; 2"- y 4: Av. �'.-'rti::- y ALnn�,fa ju;1n �>,:l�lú ir, :N"' H8, Smi Snlv:idor, El S,1lv,ub1-. C.A. 
Correo Electrónico ; (:m1.111m,�n,)nc,�{a¡ton.dnhsond�-g(>l,s,., 

Tclófono: (503) 2133-6200 
www.fon dol:sfo dos.gob.sv 

DEC.v.° 
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