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“Este documento es una versiéon publica, en el cual Gnicamente se ha
omitido la informaciéon que la Ley de Acceso a la Informacion Publica
(LAIP), define como confidencial entre ellos los datos personales de las
personas naturales firmantes”. (Art. 24 y 30 de la LAIP y Art. 12 del

lineamiento 1 para la publicacion de la informacidn oficiosa)

“También se ha incorporado al documento la pagina escaneada con las
firmas y sellos de las personas naturales firmantes para la legalidad del

documento”
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ORDEN DE COMPRA COMmpra sal ﬁ}

Coigonstiuconati 30 et B e

Fecha estimada de

Haspital Nacional de Ilobasco (Cabafias), Almacén Hospital Nacional de entrega: 0RO
Tlobasco, final 4ta calle poniente B® el calvario Distrito de Ilobasco,
municipio de Cabafias Oeste. Fecha de emisidn: 23/07/2024
| Moneda: UsD
Provesdor: ACOACEIG, DE R.L. - (ACOACEIG, DE
R.L.
Direccién: Almacen Hospital Nacional de Flobasco, final 4ta calle )
poniente B° el calvario Distrito de Ilébasco, municipio de Cabafias
o Numero de contacto
este.
proveedor:
NIT proveedor:
Corren electrdnico
proveedor:
Direccién:

RESMA PAPEL BOND TAMARNO
CARTA, MULTIUSO GRAMALIE 75
GR, BLANCURA DE 87% (UNIDAD) -
DISCOVERY

RESMA DE PAPEL
BOND BLANCURA §7% |

UM:

30101274 UNIDAD

(*) Retenciones adicionales:

Reflejar en la factura el 1% de retencidn de IVA

Monto total sin IVAUSD | $3221.24

Monto total con IVAUSD | 53640.00

Esta Orden de Compra no es vilida si no tiene abajo la firma en original de la mixima avtoridad de Hospital Nacional de llobasco {Cabarias).
Esta Orden de Compra estd sujeta a todos los témminos y condici Jindicadas en las paginas adjuntas, las cuales son parte integrante de la misma.

* El apartado “Retenciones adicionales” se ha dejado de forma visual y editable y no realizard ningiin calculo aritmético, ya que sole funcionard para facilitar la
Facturacién de los i hacia las instituci

Autorizada por (Mixima autoridad): Dr. Herberth Francisco Cortez Funes

Firma y seflo:
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Nﬂmery)nﬁiﬂcaclﬁn del proveedor;




