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0342-155-030-01-00004 Equipo de rayos X 

0342-155-030-01-00003 Equ ipo de rayos X Anexo Imágenes Medica RX 
0342-1 55-030-01 -00028 Equ;po de rayos X 

0342-156-094-03-00001 Tomografo Computarizado Muttieorte 

0342-156-047-01-00005 Máquinas para lavar ropa 

0342-156-047-01-00006 M6quinas para lavar ropa 

0342-156-047-01-00007 Máquinas para lavar ropa 

0342-156-04 7-01-00008 Máquinas para lavar ropa 

0342-161-006-01-00006 Compresores de aire Cuid. lntens. Neonatales 

0342-156-167-01-00001 Columna Cieli1ica Cuid. lntenc. Neonatales 

0342-156-167-01-00002 Columna Cieli1ica Cuid. lntenc. Neonatates 

0342-156-167-01-00003 Columna Cielitica Cuid. lntenc. Neonatales 

0342-156-167-01 -00004 Columna Cielitica Cuid. lntenc. Neonatales 

0342-156-167-01-00005 Columna Cielitica Cuid. lntenc. Neonatales 

0342-156-167-01 -00006 Columna Cieli tica Cuid. lntenc. Neonatales 

0342-156-167-01-00007 Columna Cielitica Cuid. lntenc. Neonatales 

0342-156-167-01-00008 Columna Cielitica Cuid. lntenc. Neonatales 

0342-156-167-01-00009 Columna Cielitica Cuid. lntenc. Neonatales 

0342-156-167-01 -00010 Columna Cieli tica Cuid. lntenc. Neonatales 

0342-156-167-01-00011 Columna Cielitica Cuid. lntenc. Neonatares 

0342-156-181-01-00001 Eq. P/ Cirgía Stereotáxica Sala de Operaciones 
0342-155-178-02-00001 VideoEndoscópio Consulta Externa 
0342-156-217-01 -00001 Cámara Angiográfica Oftalmol. Consulta Externa 

0342-156-004-02-00002 Esterilizador Central de Esteri lización 
0342-156-004-02-00003 Esterilizador Central de Esterilización 
0342-156-004-02-00004 Esterilizador Central de Esterilización 
0342-155-125-33-00001 Ultrasonido P/Oftamología Consulta Externa 
0342-155-032-01-00002 Equipo de rayos X odontológico Consulta Externa 

0342-156-213-01-00001 Mesa Electrohidráulica Consulta Externa 

0342-156-086-02-00001 Equipo Ecográfico Consulta Externa 

0342-155-123-02-00002 Ecógrafo Consulta Externa 
0342-153-056-01-00041 Impresora láser para computadoras Imágenes Medicas 
0342-153-060-01-00241 ( CPU) Unidad Central de Proceso Imágenes Medicas 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 
LISTADO DE BIENES PARA LEY DE TRANSPARENCIA 

DEPRECIACION AL 30 DE ABRIL DEL 2021. 
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Siemens Axiom lcon.rlOO 2016 

SIEMENS AXION MULTIX MP RHESSA/BIRF 

Siemens Axion lconoR200 

Siemens So matan Emotion 80598 

Lapauw C1000 FM 12012986 

Lapauw C1000 FM 12012984 

Lapauw C1000 FM 12012985 

Lapauw C1000 FM 12012983 

AMICO A-RED-D240P-SS 5331509-916 Fdo. PEIS 
MAQUET MODUTEC SUQ818841 Blanco Bueno Fondos PEIS 

MAQUET MODUTEC SUQ818840 Blanco Bueno Fondos PEIS 

MAQUET MODUTEC SUQ818843 Blanco Bueno Fondos PEIS 

MAQUET MODUTEC SUQ818842 Blanco Bueno Fondos PEIS 

MAQUET MODUTEC SUQ818839 Blanco Bueno Fondos PEIS 

MAQUET MODUTEC SUQ818838 Blanco Bueno Fondos PEIS 
MAQUET MODUTEC SUQ818844 Blanco Bueno Fondos PEIS 

MAQUET MODUTEC SUQ818857 Blanco Bueno Fondos PEIS 
MAQUET MODUTEC SUQ818856 Blanco Bueno Fondos PEIS 

MAQUET MODUTEC SUQ818858 Blanco Bueno Fondos PEIS 

MAQUET MODUTEC SUQ818855 Blanco Bueno Fondos PEIS 

LEKSELL ARC0:1000572SNSH00439 Dorado Bueno ONG 

OLYMPUS CV150 Gris Bueno Fundación B. Bloom 

CANON CX1 Blanco Bueno Fondos PEIS 

CISA 6415 GL 24517 Prídes-BID 2347 /OC-ES 
TUTINAUER 6671162-2VEP 13040009 Prides-BID 2347 /OC-ES 

TUTINAUER 6671162-2VEP 130400010 Prides-BID 2347 /OC-ES 
HELLEX EYECUBED V400-11 227 Negro Bueno Fondos PEIS 

SIRO NA ORTOPHOS XG5 CEPH 91347 Blanco Bueno Fundación B. Bloom 

MAQUET ALPHA CLASSIC PRO Gris Bueno Fundación B. Bloom 

SIEMENS ACUSON SC2000 401806 Blanco Bueno Fundación B. Bloom 

SIEMENS ACUSON SC2000 402693 Gris Bueno Fundación B. Bloom 

FUJI FILM DRY PIX4000 56800761 Blanco Bueno Gobierno de Japón 

DELL DELL PRECISION TOWER 7810 H71XJ82 Negro Bueno Gobierno de Japón 

Fecha de Elaboracion: 30/04/2021 
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28/1 1/2006 $ 274,870.30 S 249,582.26 S 25,288.04 

20/11/2008 S 204,078.00 S 183,670.20 S 20,407.80 
07/03/2011 $ 305,654.89 S 9,169.65 S 279,140.14 S 26,514.75 
02/05/2011 $ 710,796.78 S 21,323.90 S 639,361.70 S 71,435.08 
22/06/2012 $ 125,392.85 S 3,761.79 S 99,938.13 S 25,454.72 
22/06/2012 $ 125,392.85 S 3,761.79 S 99,938.13 S 25,454.72 
22/06/2012 $ 125,392.85 S 3,761.79 S 99,938.13 S 25,454.72 
22/06/2012 $ 125,392.85 S 3,761.79 S 99,938.13 S 25,454.72 

07/02/2013 S 109,440.50 S 3,283.21 S 76,963.99 S 32,476.51 
11/10/2013 $ 108,800.00 S 3,264.00 S 73,956.80 S 34,843.20 
11/10/2013 $ 108,800.00 S 3,264.00 S 73,956.80 S 34,843.20 
11/10/2013 $ 108,800.00 S 3,264.00 S 73,956.80 S 34,843.20 
11/10/2013 $ 108,800.00 S 3,264.00 S 73,956.80 S 34,843.20 
11/10/2013 $ 108,800.00 S 3,264.00 S 73,956.80 S 34,843.20 
11110/2013 $ 108,800.00 S 3,264.00 S 73,956.80 S 34,843.20 
11/10/2013 $ 108,800.00 S 3,264.00 S 73,956.80 S 34,843.20 
11/10/2013 $ 56,800.00 S 1,704.00 S 34,619.60 S 22,180.40 
11/10/2013 $ 56,800.00 S 1,704.00 S 34,619.60 $ 22,180.40 
11/10/2013 $ 56,800.00 S 1,704.00 S 34,619.60 $ 22,180.40 
11/10/2013 $ 56,800.00 S 1,704.00 S 34,619.60 S 22,180.40 
22/01/2014 $ 80,000.00 S 2,400.00 S 52,360.00 $ 27,640.00 
09/04/2014 $ 129,380.00 S 3,881.40 S 77,336.89 $ 52,043.11 
13/08/2014 $ 70,200.00 S 2,106.00 S 42,418.35 S 27,781.65 

22/07/2015 S 140,085.14 S 4,202.55 S 72,774.21 $ 67,310.93 

22/07/2015 S 108,197.38 S 3,245.92 S 56,208.52 $ 51,988.86 

22/07/2015 S 108,197.38 S 3,245.92 $ 56,208.52 $ 51,988.86 
21/08/2015 $ 68,000.00 $ 2,040.00 S 34,833.00 $ 33,167.00 
16/11/2015 $ 79,831 .00 $ 2,394.93 $ 39,197.02 S 40,633.98 
23/11/2015 $ 40,680.00 S 1,220.40 $ 19,902.69 S 20,777.31 
26/11/2015 $ 96,728.09 $ 2,901.84 $ 47,251.68 $ 49,476.41 
04/05/2016 $ 79,608.50 S 1,764.65 S 28,234.45 S 51,374.05 
26/09/2016 $ 55,996.33 S 1,679.89 $ 23,154.48 $ 32,841.85 
26/09/2016 $ 57,787.68 $ 1,733.63 $ 23,895.20 S 33,892.48 
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0342-156-002-01-00011 Aparato para anestesia Imágenes Medicas 
0342-156-164-01-00001 Eq. Resonancia Magnetica Imágenes Medicas 

0342-165-034-01-00007 Ascensor Mantenimiento 

0342-165-034-01-00008 Ascensor Mantenimiento 

0342-165-034-01-00002 Ascensor Mantenimiento 

0342· 165·034-01·00003 Ascensor Mantenimiento 
0342·165-034·01·00004 Ascensor Mantenimiento 

0342-165-034-01-00005 Ascensor Mantenimiento 
0342-165-034-01-00006 Ascensor Mantenimiento 

0342-155-177-02-00001 Fibrobroncoscopio Consulta Externa 

0342-153-016-01·00067 Aire Acondicionado Central de Esterilización 

0342-161-011-01-00001 Manejadora de Aire. Acond. Mantenimiento 
0342-165-008-01-00001 Calderas Mantenimiento 
0342-165-008-01-00002 Calderas Mantenimiento 
0342-156-252-01-00001 Lavadora Termo-Desinfectadora Central de Esterilización 

0342-156-252-01-00002 Lavadora Termo-Oesinfectadora Central de Esterilización 

0342-154-002-01-00005 Ambulancia 

0342·155·030-01-00001 Equipo de rayos X 
0342·155-236·01·00001 Acel. Lineal Patic. Monoenerge 
0342-155-236-01-00002 Acel. Lineal Patic. Monoenerge 

0342-156-002-01-00012 Aparato para anestesia 
0342-156-142-01-00001 Tomógrafo 
0342-156-254-01-00001 Disp. lnmov.Tratam. Neoplásica 

0342-156-255-04-00001 Eq. de Branquiterapia 

0342-155-060-04-00004 Microscopio Quirurgico 

0342·156-055·01-00013 Aspiradores Sala de Operaciones 

0342-155-07 4-03-00055 Ventilador de Transporte(Resp. Cuidados Intermedios 

0342-155·074·03-00056 Ventilador de Transporte(Resp. Cuidados Intermedios 

0342-156-261-01-00001 Vitreotomo Sala de Operaciones 

0342-155-123-01·00006 Ultrasonógrafo Sala de Operaciones 

0342-156-044-01-00007 Lámparas p/sala de operaciones Sala de Operaciones 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 
LISTADO DE BIENES PARA LEY DE TRANSPARENCIA 

DEPRECIACION AL 30 DE ABRIL DEL 2021 . 
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ORAGER FABIUS MRI ASJC-0160 Blanco Bueno Gobierno de Japón 

HITACHI APERTO LUCENT 02Z0263115 Beige Bueno Gobierno de Japón 

OTIS Prides-BID 2347 /OC-ES 

OTIS Prides-BID 2347 /OC-ES 

OTIS Prides-BID 2347 /OC-ES 

OTIS Prides-BID 2347 /OC-ES 

OTIS Prides·BID 2347 /OC-ES 

OTIS Prides-BID 2347 /OC-ES 

OTIS Prides-BID 2347 /OC-ES 

OLYMPUS BF-PE2 Beige Bueno Fondo Globai-TB 

LENNOX TAA090S4D·1G 5616G12593 Prest. BIRF 8076-sv 

YORK YVAA027SDGV17BASXX Prest. BIRF 8076-sv 

FULTON FBS-100A-3P F1049069A Prest. BIRF 8076-sv 

FULTON FBS-100A-3P F1049068A Prest. BIRF 8076-sv 
BMT/MMM. Group PL 11 15-2 EUFO Plateado Bueno Prest. BIRF 8076-sv 

BMT/MMM. Group PL 11 15-2 EUFO Plateado Bueno Prest. BIRF 8076-sv 
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Ford TRANSIT Blanco Bueno PRESTAMOS BIRF 8076-SV 

Blanco Bueno 
Blanco Bueno 
Blanco Bueno 

Blanco Bueno 

Blanco Bueno 

Blanco Bueno 

Blanco Bueno 

ZEISS CARL ZEISS MEDITEC AG 6627509301 Blanco Bueno 

SORING SON OCA 300 94501101 Blanco Bueno GOES 

MAQUET SERVO i 87908 Blanco Bueno Rotary lnternational 

MAQUET SERVO i 87909 Blanco Bueno Rotary lnternational 

OERHI FAROS 87690138 Beige Bueno GOES 

CHISON SON OBOOK3 Blanco Bueno GOES 

LUVIS L400/L400 Blanco Bueno GOES 
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26/09/2016 $ 64,736.03 $ 1,942.08 $ 26,768.34 S 37,967.69 
26/09/2016 $ 1129,211 .96 $ 33,876.36 S 466,929.16 S 662,282.80 

18/11/2016 $ 158,181.15 S 4,745.43 $ 62,323.35 $ 95,857.80 

14/12/2016 S 102,617.76 $ 3,078.53 $ 40,431.40 S 62,186.36 

14/12/2016 S 152,051.99 $ 4,561.56 $ 59,908.49 $ 92,143.50 

14/12/2016 $ 86,668.11 $ 2,600.04 S 34,147.23 $ 52,520.88 

14/12/2016 S 170,012.88 $ 5,100.39 $ 66,985.08 S 103,027.80 

14/12/2016 S 208,777.97 $ 6,263.34 $ 82,258.53 $ 126,519.44 
14/12/2016 S 208,777.97 $ 6,263.34 $ 82,258.53 S 126,519.44 

02/03/2017 34,408.62 $ 1,032.26 $ 12,886.04 S 21,522.58 
01/06/2017 S 49,690.00 $ 1,490.70 $ 17,503.30 S 32,186.70 
01/11/2017 $ 497,153.68 S 14,914.61 $ 156,479.12 S 340,674.56 
18/12/2017 S 101,290.00 S 3,038.70 S 30,690.87 S 70,599.13 
18/12/2017 S 101,290.00 S 3,038.70 S 30,690.87 $ 70,599.13 

01102/2018 $ 101 ,792.52 S 2,035.85 S 20,358.50 S 81,434.02 
01102/2018 $ 101 ,792.52 S 2,035.85 S 20,358.50 S 81,434.02 
01103/2018 $ 87,575.67 S 1, 751.51 $ 17,515.13 S 70,060.54 
11/06/2018 S 81,034.00 S 2,431.02 S 19,245.58 $ 61,788.42 
11/06/2018 S 2451,546.67 S 73,546.40 S 582,242.33 $ 1869,304.34 
11/06/2018 $ 2451,546.67 S 73,546.40 S 582,242.33 S 1869,304.34 
11/06/2018 $ 32,500.00 S 975.00 $ 7,718.75 S 24,781.25 
11/06/2018 $ 507,782.45 S 15,233.47 S 120,598.33 S 387,184.12 
11/06/2018 $ 126,840.68 $ 3,805.22 $ 30,124.66 S 96,716.02 
11/06/2018 S 967,893.95 $ 29,036.82 $ 229,874.82 S 738,019.13 
25/09/2018 S 31,550.00 $ 946.50 $ 7,364.55 S 24,185.45 
28/05/2019 S 130,000.00 S 3,900.00 S 22,490.00 S 107,510.00 

05/06/2019 S 36,075.25 $ 1,082.26 $ 6,475.51 S 29,599.74 

05/06/2019 S 36,075.25 S 1,082.26 $ 6,475.51 S 29,599.74 

31/10/2019 S 69,000.00 S 2,070.00 $ 13,455.00 $ 55,545.00 

21/11/2019 S 32,525.30 S 975.76 $ 6,505.07 $ 26,020.23 

28/11/2019 S 26,693.00 S 800.79 $ 2,215.52 $ 24,477.49 
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0342-155-123-01-00007 U ltrasonógrafo Emergencia 

0342-156-266-01-00001 Sist .Modu lar Elect. P/eirugía Sala de Operaciones 

0342-156-265-01-00001 Sensor Flat Panel lnalamb. Imágenes Medicas 

0342-156-265-01-00002 Sensor Flat Panellnalamb. Imágenes Medicas 

0342-156-265-01-00003 Sensor Flat Panellnalamb. Imágenes Medicas 

0342-156-163-01-00001 Fluoroscopio Brazo en e Sala de Operaciones 

0342-156-163-01-00002 Fluoroscopio Brazo en e Sala de Operaciones 

0342-155-061-01-00169 Monitor p/Signos Vitales 

0342-155-074-03-00061 Ventilador de Transporte(Resp. 

0342-155-074-03-00062 Ventilador de Transporte(Resp. 

0342-155-07 4-03-00063 Venti lador de Transporte(Resp. 

0342-155-07 4-03-00064 Venti lador de Transporte(Resp. 

0342-155-074-03-00065 Venti lador de Transporte(Resp. 

0342-155-07 4-03-00066 Venti lador de Transporte(Resp. 

0342-155-074-03-00067 Ventilador de Transporte(Resp. 

0342-155-074-03-00068 Ventilador de Transporte(Resp. 

0342-155-074-03-00069 Ventilador de Transporte(Resp. 

0342-155-074-03-00070 Ventilador de Transporte(Resp. 

0342-155-074-03-00071 Ventilador de Transporte(Resp. 

0342-155-07 4·03-00072 Ventilador de Transporte(Resp. 

0342-155·07 4·03-00073 Ventilador de Transporte(Resp. 

0342-155-123·01-00008 Ultrasonógrafo 

0342-155-123-01-00009 Ultrasonógrafo 

0342-155-123·01-00010 Ultrasonógrafo 

0342-156·002·01-00025 Aparato P/Anestesia 

0342-156·002·01-00026 Aparato P/Anestesia 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 
LISTADO DE BIENES PARA LEY DE TRANSPARENCIA 

DEPRECIACION AL 30 DE ABRIL DEL 2021. 
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eHISON SONOBOOK8 Blanco Bueno GOE5 

MEDTRONie GOE5 

OR-TEeH EV53643 Fdo. Propios 

DR TEeH EV53643 Fdo. Propios 

DR TEeH EV53643 Fdo. Propios 

5HIMADZU OPE5eOPE AeTENO 410608369004 Gr is Bueno GOES 

5HIMADZU OPE5eOPE AeTENO 410608354002 Gr is Bueno GOES 

M INORA Y N17-8 F2-05009505 Blanco Bueno GOE5 

GETINGE(MAQUET) SERVO-AIR 16498 Blanco Bueno GOE5 

GETINGE(MAQUET) SERVO-AIR 16492 Blanco Bueno GOES 

GETINGE(MAQUET) SERVO-AIR 16497 Blanco Bueno GOES 

GETINGE(MAQUET) SERVO-AIR 16500 Blanco Bueno GOES 

GETINGE(MAQUET) SERVO-AIR 16496 Blanco Bueno GOES 

GETINGE(MAQUET) SERVO-AIR 16494 Blanco Bueno GOE5 

GETINGE(MAQUET) SERVO-AIR 16493 Blanco Bueno GOES 

GETINGE(MAQUET) SERVO-AIR 16499 Blanco Bueno GOES 

GETINGE(MAQUET) SERVO-AIR 16491 Blanco Bueno GOE5 

GETINGE(MAQUET) 5ERVO-AIR 16495 Blanco Bueno GOE5 

MINORA Y 5V300 GB-07026310 Blanco Bueno Fund. Mesayau 

MINDRAY 5V300 GB-07026309 Blanco Bueno Fund. Mesayau 

MINORAY SV300 GB-07026308 Blanco Bueno Fund. Mesayau 

eH ISO N SONOBOOK9 Beige Bueno GOES 

eHI50N eBIT 8 119050463 Beige Bueno GOES 

EOAN AeeLARIX AX8 Beige Bueno GOES 

GENERAL ELECTRI 9100c NXT 5Pe18501165WA Blanco Bueno Fdo. Propios 

GENERAL ELEeTRI 9100c NXT 5Pe18451056WA Blanco Bueno Fdo. Propios 

Total de act1vos. 
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06/12/2019 $ 32,525.30 $ 975.76 $ 4,106.32 $ 28,418.98 

13/12/2019 $ 59,395 .00 $ 1,781.85 $ 7,379.83 $ 52,015.17 
03/01/2020 $ 31,500.00 S 945.00 $ 2,362.50 $ 29,137.50 
03/01/2020 $ 30,100.00 S 903.00 S 2,253.00 $ 27,847.00 
03/01/2020 $ 31,500.00 $ 945.00 S 2,362.50 $ 29,137.50 
15/01/2020 S 61,970.00 $ 1,859.10 $ 4,415.36 $ 57,554.64 

15/01/2020 S 61,970.00 $ 1,859.10 S 4,415.36 $ 57,554.64 

01/12/2020 S 23,125.00 $ 693.75 $ 864.81 S 22,260.19 

30/11/2020 S 32,398.00 S 971.94 S 1,219.58 $ 31,178.42 

30/11/2020 S 32,398.00 S 971.94 S 1,219.58 $ 31,178.42 

30/11/2020 S 32,398.00 $ 971.94 $ 1,219.58 $ 31,178.42 

30/11/2020 $ 32,398.00 S 971.94 S 1,219.58 S 31,178.42 

30/11/2020 $ 32,398.00 S 971.94 S 1,219.58 $ 31,178.42 

30/11/2020 $ 32,398.00 S 971.94 S 1,219.58 $ 31,178.42 

30/11/2020 S 32,398.00 S 971.94 S 1,219.58 $ 31,178.42 

30/11/2020 $ 32,398.00 $ 971.94 $ 1,219.58 $ 31,178.42 

30/11/2020 $ 32,398.00 $ 971.94 $ 1,219.58 $ 31,178.42 

30/11/2020 S 32,398.00 $ 971.94 $ 1,219.58 $ 31,178.42 

30/11/2020 $ 25,000.00 $ 750.00 $ 997.64 $ 24,002.36 

30/11/2020 $ 25,000.00 S 750.00 S 997.64 $ 24,002.36 

30/11/2020 $ 25,000.00 S 750.00 S 997.64 $ 24,002.36 

12/11/2020 $ 34,933.00 S 1,047.99 S 1,470.06 S 33,462.94 

19/11/2020 $ 45,989.00 $ 1,379.67 S 1,855.94 $ 44,133.06 

01/12/2020 S 28,373.00 $ 851.19 $ 1,061.07 $ 27,311.93 

10/11/2020 S 22,800.00 $ 684.00 $ 970.72 $ 21,829.28 

10/11/2020 $ 22,800.00 $ 684.00 S 970.72 $ 21,829.28 

$ 15432,955.72 $ 5973,619.19 $ 9459,336.53 
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San Salvagor, 02,Julio de 2012 

lng. Osear 
1
Gr-aniÍdos 

Jefe de departamento de maptenimiento 
Presente. 
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Atentamente, le informo del equipo de oficina e informatice recibido en este almacén duranteJurio 2012. 
1 INGRESO 1 CANTIDAD 1 NOMBRE DE 1 PROCEDENCIA 1 R:CHA 1 PRECIO 1 UBICACIÓN 1 

• 1 No. 1 1 EQUIPO 1 ___J...- ) ¡ 
i 169 1 85 1 Monitor para i Donación ! 01-06-12 $30.00 i Otros 1 l'{"jl$ e:¡ (\,O 1A.., 

l

. ¡· 1 computadora ¡· fund?ción ¡· 1 establecimient 1 D <2A: . D 
Bemam1n Bloom os 1 i',c v 0

' 1 
1 1 1 i · 1 i transferencia. 1 occ ,· d e:i'\ '1"'v 
1 171 1 2 l!mpr~sorm8Wi81yll Compr8 !ol-06-12 $345.Qn lconsul~ . 

1
1 1 1 similar 

1
1_ 

1
1 externa área 

1
1 

,..j..:. rlt::.e-

. 171 1 
1 
Monltor pcrc Don~ción 

1 
06 06 12¡ $30.00 ¡s;;,~·~·dc j 

l computadora ! ... fund~d~.n l l ~OilgiB · 

175 12 

176 1 

0<:::!11 ""lllill OIUUiil" 

1 f•luebie sofá cama 1 06-06-12 
1 1 inversiones ¡ 
1 i energéticos 
1
1 

Equipo de fax 
1
1 Donación 

Ministerio de 

$73.45 1 PensionC]do 
1 

179 1 
1 1 Salud P. 1 

f-~::c---+---c:---fcl E"o-_u"'ip_o_d,-e"fa_x __ '"I"D'""o-'n""ación Mari a 1 07-06-12 

1 An8V8 i 
$100.00 

179 

179 

180 

182 

1 191 

1 192 

1 

i 
1 

1 

1 

1 

1 

1 

i 
i 

4 

1 Impresor de ¡'Donación Maria Í 07-06-12 
. lnyecd6h de tinta A.....,-3'{·3 

$70.00 

nc ro· color 
1 CüiY1J)U~~~ra cun. Donáclón i~1aria · 07-0ó-121 $700.00 
sus emencos Ana a 

1 IrnpresQr de Universidad ! Oa-06-12¡ $50.0ú 
ltnyecctón'de Unta 
ne ro color 

1 Computadora con 
1 sus periféricos 
1 

Cámara fotogr~lka 

J Cámara de video 

1 Grabi!dora dlgltal 

()mni<:nnrt ~ A 

1 - ;~-;3-~16~ "111-06-1:'.1 $461.00 
Omn!s!""'ort S.A. · 

1 r. D~naLI~~ . ¡11-0ó-12 ¡ 
V/il/ll!:i Ull ~.h.. 

$153.00 

15-06-12 400.00 
j Compra RP 1 22-06-12 1 

1 1 1 
1 Donación 122-06-12 
1 Omnisoort S.A. 
1 . 1 

1 1 

$120.00 

$45.00 

1 1 
1 1 
1 i 



·-- .... ... -· --..._ 

1 192 J )~om~tadoras con 1 Donación 122-06-121 $829.00 (At;;cén~ 
1 . 1 sus oeliféncos 1 O nisoort S.A. 1 1 1 Insumes _; 
/ / · / . / 1 ivers / 

1 1 1 1 1 p¡ 'fi " 
1 1 1 l .L an1~ac!OR. 

·-¡ 1 1 1 '~~~¿/ 
1 ! .. __ _ " ¡ ____ __¡ E~ 
! 193 1 ) ur·::, ¡ _ u?naCi?~ . ¡ ¿¿-vo-1¿ 1 :¡r~~.vv 1 ü.C.i. 
1 1 / Un1n!Sp0C[ b.A. / ~-~-::cc-+--::-:----.j 
1 1;;::; 1 1 Computadora con 1 Llonac1on 1 ü-Ub-lL 1 $~t~.Uü 1 U.C.l. 
1 1 sus periféricos 1 Omnisport S.A. 1 . 

1

1 

195 1 1 Secadoras verticales 1 Compra 122-06-12 '¡ $46,119.261 Lavandería 

l
. e:, i rle.ror" rle ?nO 1 l l .

1 ""-·llihr~c:. l 

¡ /Ventilador dé ¡ C0iYspra ¡·¿..:.-vo-Lo!.jf'J.?,:;:10':'.;;~7,L<iYa!;ucJia L., ... _., 1 ,;-

L tjJ..iJd..:..:iÚii:si~lenJ(j / o!A42~/br'-i'Of . .-uf..-oC,. 
· de 7 ventiladores · '-' . 

-'?/ 1 Y"'~-+--:-1-.. -,"'c"'·a-'-m..!pa"'n""a"'!d~e ~'--t-/ ·--:-:-Co-m-:p-,.ra--+1

1 
L'~¿c-:.iJ-:-:.ó---:-lcccL+/

1 
"$-,7,-:-:~c::tY"".7""7'¡

1
f-:L-,-a"'va:-::nc:;-de::-::r"=ia---jVI-J!. _e ____ _ 

¡ "·L.. ! extracción de acero ,. "1---l-, 

1

1 1 inoxidable · / 
195 1 0 ¡¿ 1 Sistema de alarma 1 Compra 22-06-12/ $4,971.14 1 Lavandería ,. 

] ! contra incendios 1 ] 1 ! . 

.. , 

ce. Admón. 
Uc. Israel Meza 
Encargado de equipo de oficina 

--7 c.._,._~,'l~ V-o J~•¡/o 
....:r )i( : óÍ .;> .Cil 1·1 e ex. 

11 S ·o 



-------------
MINISTERIO DF. SALUD PUBLICA Y ASXS'l'~I1CIA SOCIAL 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN RWOM 
ALMACENOEINSUMOSMED~OS 

ENTRADA DE MATERIALES 

Provceclor: MINISTERIO DE SALUD PU8LICA ASISTENCIA SOCIAL 

ProcedcncL1 : TESORERIA 

Vln Ingreso : LICITACION PUBLICA. 

NO Facturas: 00633 

FECHA 

Pa.ge 1 of 1 

Ingreso NV: 155 

·[i'echa Documento 01/02/2011 

Orden N" 

Llcitoc.l'ul>Uca W 20110 

COSTO 
Sec CODICO DIISCIUPCION DTI ARnCULo Ul)..f CANTIDAD~OTTI. UNITAR TOTAL 

1951890A EQUIPO DE RAYOS X CONVENCIONAL, CON SUS ACCESORIOS C/U 1.0000 01/0112100 SIL 305,654.8900 $305.654 8901 

TOTAL 1 ,UUUU $JU~,ti~4.1:1\:IOU 

MON'!'O TOTAL $305,654.8~00 

' ¿t4~. Guat·dahnacén ·¡ :S 

.. 



¡ .. ~t ... E· ·M· ~E··N·S .. · ~:r~~~~éJtlha N~: 43 I·ARQUE INDUSTRIAL 
SANTA ELENA ANTIGUO 

. · • . ..CUSOATLAN. 
VENTA DS MUEBI.!S1 S~ECmODOMESTICOS' APARTADO POSTAl # 1526 

'RO$ !NSERES EL~OTRICOS Y DE COMUNICAOtON 

~A!,LE ARCE No. 827 
tAN. S,Al.VAOOR, El SALVAOOH 

0614~01 0111-00(32 

··. ·. 

,. 

~J. 
)--e¡ ..:. 1 <¿ 

;ERVACIONES: 

TELEFONO 2278·:3~33/2248-7333 

FAX '2276·3334 

E·mall: stemens,elsalvador@slemens.com 

DESCAIPOION 

saslln Con!reto No. 12812010 
~IJ'~I~~I~(l~~~~·l:\11 D~(;;¡l¡rTA l.A'Iiioí':ZOOOHJ . 
~esoíuolór1No. 412Q10 .·. · 
MOdltle6tt¡~ dV la RO$OIUel!ln CJ~ AdjUdiCftC!ón 
No. 201201!1 FONOOfi: (;OES 
· No. u. Canlidí!d una p!e-1.11 

150· 

con élslatefYlil: 
~lornadloa. ··· Protedorss 11roltfeo~ 

1 Pmr d~ lenltla Plomados. 1 Porbl 't:le!Bnt!ll 

:¡ 

1 Mu~ble para c.orr~9n~nt$~, 1 tJilldM d0 energl!il 
d~ Potllnélll (UPS), 1 lnu!:al~elón cle L~mpal'llllncllc!iól4rn 
de ~<l!fil~clóo, Manli~l de Usuario y Mftnual da s••vlcll> 
S011: Tt'\laeleil!os doa mil 

ES PUES . DEL V E NCI~M 1 EN TO D EV EN GARA $302,1140.08 
%MENSUAL 

11 1· 

~O CITIBANK N.A. CTA. 011.436001 

~O CITIBANK CTA. 0119 • 07633 NIT/DUI: 

;o AGRICOLA CTA. 641- 000&92. 7 

FACTURA 

No.lOSDOOOF O O G 3 3 

F;N_. DE AEMISION; 

VENJAS "AFECTAS 

. ¡ 

ENTREGADO POR: 

NIT /OUt: 



f'rovee<Jor: MINSAL 

MINIST,'!;K.W O!: SALUD PIJBI,ICA Y ASIS'ff;NCI/\ SOCIA(, 

HOSPT~AT, NACIONAL DE NINOS B~;NJ.AMIN BLOOM 
ALMACEN OEIN:lUMOSMEDICOS 

EN'l'RNJA DE MATEJUALES 

FONOO PE:IS 

Pagc i of i 

Ingreso No : 22G 

Fecha Documento 17109!2011 

Of'd~ll N" Procedencia: MINISTEHIO DE SALUlJ PUBLICA 'f ASISTENCIA SOCIAL 

l V!a Tngro.-,: LICITACION PUBLICA 

N" Facturas: 00165,00166,00149 (DADA-DADA. CIA) 

·-----~ 

Lk;ttac.l'ttbtk.:. N" 08/201 ·l 

St:c comco DflSC'P.IPC'JON Dll AR.ll('ULt) U/M 

19500056 CUNA TER MICA C/U 

TOTAL 

19530420 ~CUBADORADE TFMNSPORTE CON VENTILJDOR C/U 

TOTAL 

19590000 MAQUINA DE .ANESTESIA DE TRES GASES CIU 

TOTAL 

,. 

C,.\NTIDAD 

"ECHA 
VENC!M. 

1.0000 0110112050 

1.1)(11)!) 

2.0000 0110112050 

l.ttlUJIJ 

1.0000 o 1/011'2050 

1.tHJI)f.l 

LOTTI 

SIL 

SIL 

CO,"JTO 
TJ~NITAJl. TOTAL 

~ 19,220 8200 $19,220.8200 

.$1~ .. l1.1J.~:liJI.l 

$30,693.9600 $61,387.9200 

!49,120.1900 !49.128.1900 

MONTO TOTAL 



( 

HOSPITAl NACIONAL DE NIÑOS ElENJAMIN BLOOM 

ACTA DE RECEPCION DE EQUIPO MEDICO 

"EQUIPO MEDICO PARA EL PROYECTO CONSTRUCCION Y 

EQUIPAMIENTO DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS 

NEONATALES DEL HOSPITAL NACIONAL DE NI~OS 

BENJAMIN BLOOM (FASE EQUIPAMIENTO)" 

CONTRATO No, 280/2011 

LIUT'MION"ABIERTA DR'CAFTAJ.ANo •. Oa/Züll '· 
RESOLUCION DE ADJUDICACION No. 49/2011 EMPRESA: DADA, DADA Y CIA, S.A. DE C. V. 

. _)'_MOQIFIC/>cHV)Nos. 09/2011 Y 15/2011 
FONDOS! PEIS , :1:1_ J

1¡.j t;:)í(-(;..- ' 

--

~~f-A1@cen de Insumas Medicas del Hospital Nacional de Niños Benjamln Bloom, Departamento de 

San Salvador a las Trece horas deldia Diez de Septiembre de Dos mil Doce. 

Reunidas las siguientes personas: Juan EduardoRodriguez Menjivar en Representacion del MI N SAL., 

Francisco Antonio Malina Parada y Delia Rlna Vides de Huezo en Representacion de este hospital, Y el 

Sr. Ernesto Rodriguez Quintanilla en Representacion de la Empresa quien hace entrega del siguiente 

producto. 

, RENGLON NOMBRE DEL PRODUCTO U/M FACTURA_ CI)NTIDAp 1\ P/U TOTAL 

',, 
1 '\.. 

60303560 C/U 00165 I'G -~-__) $~ 49.128,19 S 49.128,19 

MAQUINA DE ANESTESIA DE 
/ ~RES GASES. 

Maquina de Anestesia de tres 

Gases, 
Marca: DRAGER, 

Modelo: Fafius Plus, 
Origen: Alemania. 

Vencimiento: No Aplica. 

2~/-Casa Representada: DRAGER 
Ce ¡_.., o{.) :0 CSSP: N/ A e¡ 5: _./ qo . 

TOTAL $49.128,19 

-~ IMPORTANTE: 1.· LA GARANTIA DEl EQUIPO OFERTADO ES POR UN PERIODO DE TRES AÑOS 

,. 

CONTRA DESPERFECTOS A PARTIR DE LA FECHA PUESTA EN FUNCIONAMIENTO, 

2.- LA EMPRESA IMPARliRA LA CAPACITACION AL PERSONAL OPERATIVO COMO AL 

PERSONAL TECTICO CUANDO SE LE NOTIFIQUE QUE INSTALE EL EQUIPO, ADEMAS 

ENTREGARA MANUALES: MANUAL DE OPERACIONES, MANUAL DE SERVICIO Y MANUAL 

DE PARTES, IMPRESOS Y EN DIGITAL. 

3.- ESTE EQUIPO ES RECIBIDO 

NOTA: LA EMPRESA SOLICITO PROROGA DE 30 DIAS CALENDARIO CONTADOS A PARTIR DEL 

GO O DEL PRESENTE Af:JO POR LO QUE LA NUEVA FECHA DE ENTREGA DEL 

A EL 28 DE SEPTIEMBRE DE 20li:. DICHO PROCESO ESTA EN TRAMITE. 

~ ., M ~-1fif;;;>' 
F. ;S:):P f':vvJ:':; :' ,:, 
Sr. Francisco Antonio Molin~:Para'd~;,:•·· 

~ .. ~:-. .. ,; 

Administrador de Contrlit(>, . / 

~2';>> 
F. ~~r>.:> 

Sra. Delia Rlna V1des ~vet . 

Representante de la Empresa Jefe de Al macen de Insumas Medicas 



1-. CORPORACIÓN 
~~~·. " r 
'· ·,· .. ·.~OBLE SA"oCV 

31 Avenida Sur, Colonia Flor Blanca,# 632, 
San Salvador, El Salvador, C.A. 

Giro: 
Otros servicios relacionados con la salud humana no 

clasificados provlamente. 
Venta de otros productos no clasificados previamente. 

PBX: (503) 2513·0125 • Fax: (503) 2513·0106 

CLIENTE: 

DIRECCION: 

MINISTERIO DE SALUD FECHA 

NITó DUI: 

DESCRIPCION 

80% DE LOS EQUIPOS RECEPCIONADOS EN ALMACEN 

PO TORRE 
ROTATORIA PARA SUMINISTRAR , AIRE 
COMPRIMIDO Y VACIO) CON EQUIPOS BIOMEDICOS DE MONITOREO Y 
VENTILACION INCLUIDOS, INTERCONECTADAS CON~ CENTRAL DE 

MONITOREO, LA CUAL TAMBIENES INCLUIDA C- "Ó\' )-· q S: • 

TORRE 
PARA SUMINISTRAR GASES 1 ENO, AIRE 

COMPRIMIDO Y VACIO) CON EQUIPOS BIOMEDICOS DE MONITOREO Y 
VENTILACION iNCLUIDOS, INTERCONECTADAS CON LA CENTRAL DE \ 
MONITOREO, LA CUAL TAMBIEN ESINCLUIDA God , (- 'j 5 ·-\ 

56,8 

~IPAKAUN PUESTO DE $ 13, 
ARTICULADO, PARA 

SUMINISTRAR GASES MEDICOS Y ANESTESICOS CON CAPACIDAD 
PARA EMPOTRAR EQUIPOS MEDICOS 

HOHA 

REGJSl'RO No. 179677~5 
NIT. 0614-040507-103-5 

04/10/2013 

761,600.00 

227,200.00 

13,600.00 

:SON: 
SUMAS L_...c.JL_-f~~~J!.Q.,.Q!!..-j 

, CANCELADO: DE 

ENTREGADO POR: 

DUI: 

FIRMA: 

RE!CtBJDO POR: 

OUI: 

FIR~A: 

(-) 1% IVA RETENCIÓN 

SUB·TOTAL 

VENTAS NO SUJETAS 

VENTAS EXENTAS 

8,870.80 

993,529.20 

Yo, -----------------------•Pagaré en esta ciudad a la orden de CORPORACION NOBLE, S.A. DE C.V. por 
Mercader! a Entregada en es la fecha la cantidad da -------------------~ Dólares ($ ), el 
dla ___ de de según No. __ ,.-_defecha ____ de de en 
caso de mora reconoceré ___ % de Interés mensual, San Salvador, __ de_. ___ de ------.. 



~------·-----·------- -----------···--MIN!STt!:lUO D~ SALUD I?UBf,!CA Y ASIST~NCIA SOCIAL 
HOSPJ~AI, NACIONAL ill1 NÚ!OS 8'1NJAMIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMOS MEDICO S 

Pa9c1or1 

Ingreso N": 226 
EN'l'RADA DE MATERL'ILES 

Fecha Docwnento 17!09!2012 f'rovee.1or: MINSAl FONDO I?EIS 
Procedencia : MINISTERIO lJE SAlUD PUBLICA '1 ASISTENCIA SOCIAL 

Vla lugroM: l!CITACION PIJBI.ICA 

NV hcluras: 00!65,00!66,00!49 (llADI\-OAOA L C:IA) 

S,.:c CODICCJ DIWC'RIPC'JON Dil AR 'Ilt"lJLú 
19500058 CUNA TERMICA 

!9530420 IKUBt\OORADE TR.ANSPORTECONVENTIUDOR 

19590000 MAOUNAOE ANESTESLADE TRES GASES 

,. 

Lk:lt~C.l'ubJ.kR N" ü8/20t ·J 

~ECHA 

U/M CANTIDAD VENCIM. 

C/U 1.0000 o 1101/2050 

TOTAL 1.f.IIJ(HJ 

C/U 2 0000 01/0112050 

TOTAL :t.Ullt!U 

C/U 1.0000 01101/2050 

TOTAL 1.0U1Jf.l 

LOTTI 

SIL 

SIL 

COSTO 
l.INIT AR 'rüT.'I.L 

$19,220.8200 $19,220.8200 

-$1 ~.i/11) .lj:li_UJ 

$30,893.9600 ;61 ,387.9200 

.ff.i 1 .~HJ 1 .~LOO 

l49,12B.1900 ~49,128.1000 

H~.1Z~J.1~1Jr.1 

MON'IO TOTAL 

1 



,. 

.. 

l-KJSPEAL. W!.C!O!'JAL DE !'lli~JüS 
BfN']J}.~'iÚJ BLOQ!.r¡ 

San Salvador, 2ó de febrero de 2013 

Ing. Osear Granados 
Jefe de departamento de mantenimiento 
Presente. 

Por este rnedio ls informo del eqLJipo de oficina e informático recibido en este alnHKé,·l dur.:~nt,:: e]m;:;s de 
Febrero 2013 

j"'ff.iG'iiiso¡ CANiTTílóMBRf.'oE rrROCEDEN-CJ,i\ ¡·riicHAT- 'i>RÉCfo'TiiiWc'i'\cióN; 
~--!'JO. ·- ___! ___ 1)_!\.]L _ _j_ ____ _!: __ QIJ~Q ___ _!__ ________ - -------- -'------------------~--- --------- -----f -------- -- .! 
1 Lj4 i 1 - ¡ Sistema de aire 1 Fondo genaal j 0/-02-13 ¡ H09,440.50 1 u_nidad de i / 
- i med:co marca , PE!S t'1imsteno de · ' curdados v( 

! N1ilCO ~lodelo 1 Salud Publica ¡ Intensivos 
1 i 

1 

1 1 No. P.-Red- ¡ Proveedor C & t~ 1 Neonatales 1 

<;-\J\C.k i \)pk·"¡cj D240P-SS-N- f INDUSTRIAL SA j 1 , 

1 i'"''' i 150 ORIGEN 1 de C.V. i , , , 
1 

L Gp.tL<:LJ.p&. ><: • L._ ____ !=!'-NADA :-J?lf::0•í __ c¿_,__2JJ í 3 chl:· .. <JJLi_~-?-,_r;~P-l'r:.•.~-!--L~ní't!>J5 
L10 ló ! UPS con Compra RP 08 ! 11-02-13 ! $35.1.5 CíU : Recursos ~1 

1 regulador de 1 Data & Graph!cs : ' '_ Humanos ~~ 
l voltaje SOOVA , . SA de C.V. ! Citas 1 
1 1 Consult3 ! 
1 1 1 Externa t5J4q:l 
1 1 ,

1

· Emer~encia ~-
1 1' Ensenanza e ! 
1 , 1 investigaciórú), 

; Oficina de i 
! 1 1 Enfermeras rJJ 

1 
1 

Atención al 
usuario 7 1 , 

1 i . . 1 

50 r-·------c1--'¡ Televisor Marca! Donativo jlL.-02-13 1 $50.00 Laboratorio¡ 

l l l Sony de 29" Dra. Soad F. Alabi ¡ ! clínico / l 
1 modelo 't0/- 1 i 
! 1 32H5420 ¡ 1 ' 

¡ ---- 66 --¡---·;_-----T-Proyectór--JDonativo systems 12l-02·13T $1,096.10 Informáticaj._ -. 

1 1 1 Ep~o~t~~!~~ite 1 rn¿~;~~~~r El : ! -- 1 

~---g-·-;1----¡--~'-¿~;~~~~~~ : Donac1ó.n .ll 03-01-13 :---- $300.0Ó_l_Eñ5eilanza.e~· 
con sus 1 Fundacron ' 1 rnvestrg<lCIOn 1 

~----- __ ___; __________ _c __ eenfénco_s _i ____ _J~I~~fl~ca ___ L.----~---~ ___ -----¡----~ 
Al.entarne;l_~~! .... -·, '"''' , . , (.JJrf) pd t(.\(~(o {" . 

i' /! i @¡Ltot¡~\<>-r ?14s\lc./tve'3'" 
' ' .. " .. 

Lic ...... T.f.r'!3s~:r:.de.Díaz._. · .. ··: ,: 
Jeíe de Almacén ele l;isurn¡Js Diversos . ... 

l.r 
.~ ·) 

···~·:· ( 

ce. Admón. / 
l.ic. Israel ~1eza / z;-,~f'l<llJc- e u;\)) . 

, ,,--._ r , 

fv\.tt,'t'(C\t.$'<rn5vr\~ • 

Mo,tdo: Stf\C. f>/\osk( r'~LfoS . -
/6'\#f-cocNf2- !53· O(:ot.¡-- 01· 00 /Gb. · 
C':V (.:_ ';( u ' 

,v~~\ CG-.,·. X:·t~&cl.<· C(.:>t¡· 

t4 (J 3</-t ·!S3 ·n~O-ol' 00 ¡;<_Cf 



F. MlliS.: 07 (10(2013 
'• 

---------....... ----------, 
MINIS'l'BR!O DE SALUD PUBLICA Y AS!STBNC!A SOC!i\!, Page '1 Of 1 

ll'l h 1,~.; .10:59:1,8 
HOS~ l'l'AL NACIONAL DB N IN OS BENJAMIN BLOOM 

ALMACEN DE IN SUMOS MEDICO S l11gmo W, 37S 
ENTRADA DE HATERLALES 

Fecha Documento: 04/1 0!2013 
r•roveedor: MINSAL 

Procedencia: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL 

Vla lugi'O<o, LICITACION PIJBLICA 

N' Facturas: 013(CORPORAC. NOBLE) FONDO PEIS 

S~t corre CODfGO DDSCf<IPCION Dn ARTICULO 

1951üOBA COLUMNAS CIELIT lCAS DE DOS PUESTOS DE TR.ABAJO 

2 195190$8 COLUMNAS CIELIT ICASOE UN PUESTO DE TRABAJO 

3 '\ t9S-1,908C COLUMNA CEUf ICA QU RURG ICAROTAT ORlA 

Total Cod Presup 002,400.0000 

Monto Tot.1! 1:od. Pr\W!I!. $1,002,400.0000 

,. 

fh'den Nº-: 

Udi:ac.Pu[)lt~;). N°; 43/2012 

U/N CANTIDAD 

FECHA 
VBNCIM. LOTE 

·COSTO 
IINlTAR TU TAL 

C/U 7.0000 o l/01/2050 78093024SA. 108,800.0000 $761 ,600.00C 

TOTAL 7 úiJln"l 

C/U 4 .oouo o 110 112oso too 123344SJUsa.aoo.oooo $227 .2oo.ooo 

TOTAL 4 onno 

Ct1J 1.0000 Ollü112050 21871350SIL$13.600.0000 $13,800.000 

TOTAL 1.00/JIJ $1 :~,l.iUIJ.I,UJIJI 

MOlfl'O TOTAL ~·1 ,002.400.00()( 

F. 
Guardalmacén 



..... - ---··--- ----·- -- --· ---4A.-- pADAY CIA., S.A. DE C.V. 

/'·· ~~~~ud~~~~~P~ i;.~;::~::p~e:t::~~~~~~~;:. 
/ 3a. CALLE PONIENTE Y 21 AVENIDA MATE APARiADO (06) 274 

.-- TELS.: 2246--9200, U~2-9222 
FAX; 2271.•2210 EDIFICIO EAIC$SON, SAN ~ALVAOOR, EL SALVADOR, C.A. 

www.dada-<lsda.eom 

NOMBRE DEL CLIENTE: 

NRC.: 'GIRO· 
~~~~----------~ 

DIRECCION DEL CLIENTE: CtiLE r<H: t9A'.}¿[~!'i}.'¡ 'J.!': Jf>. )(';]:', """· t'ti'JWJ·: 

DEPARTAMENTO: 

ORDEN No.: 

NQMBAE: 

~rro ou'!: 

FIRMA O E. RECIBfDO: 

,. 

VENTA A CUENTA DE: 

REQ. No.: NOTA REMISION No.: 

,-., 

.,-., 

--FACTURA 

No.12SDOOOF 001()5 

N.R.C. 10033- 1 
-~,--~ '{'¡{¡¡, 

NIT.: 0614- JSOJ62- 00.1 .. 5' - --

CATEGORIA GRA:'-1 CON! RJBUY};Nn; 

OlA 
()1', 

GOOIGO CLIENTE 

ANO 

P. UNITARIO VTAS NO SUJETAS VTAS. EXENTAS VTAS. GRAVADAS 

SUMAS 

.. · ,, 

... --~·~· ~___________...:-., 



NOMBRIO DEL CLIENTE: 

NRG.: 

DEPARTAMENTO: 

ORDEN No.: 

NQMBAE: 

~rt O OÜI: 

FlAMA DE- RECIBfpO: 

.. 

\._ 

'·· 

'GiRO: 

VENTA A CUENTA DE: 

REO. No.: NOTA REM!S!ON No.: 

"''·"'-"'' t.t1. · j _ o:IDir.':J~ .:J((/..,\Y\jO 
~~ Alf)~'IESH! If. Tr\'fii (~'(:'ES, !;aJCU .0: Fr:BIIF 

l~'j;_\j¡:J)I<tiJóll. 

;}:D/;Vtl 
ffi V·ITI; 1.,, t·D. W/<:,)11. 

,.,· __ ·-~:.' . 
~--,·· 

.·,, .. 

FACTURA 

No.12SDOUOF 

N.R.C. 10033 -- 1 •'•'•Y~·';t¡•. 
NIT.; 0614-150362 ~ 001 ~ s··'··. J -. 

CATEGOIUA GRAX CONTRIBUYEi<TE 
CODlGO CLIENTE 

CONTADO 

MES 

. fép 
cnEono 

P. UNITARIO VTAS NOSUJETAS VTAS.EKENTAS VTAS.GRAVAOAS 

:·:-.:t? 

SUMAS 

-:' 

. '· . - · .. >' ,-
---~-~~--~~'---~'-""'-""-..,.C.~-~'-_.:._'----'-_.:._~~'-~_.:._""""'--~..:_-~~--------~-----···----··-~--· 



--------------------·----------
1 .• li:s.: 

r \:;¡v;r.-~~ · .-r~:.¡j~-= 
17107i2'1JJ2 HINIS'l'!;tUO o~; 6.ALUD PtiBLICA Y ASIST~NCIA SOCIJ\J, 

HOSI'ITI\L NACIONAL DE NrNOS BE.'N•JAMfN BLOOM 
ALMACEN DEINSUMOSMEDICOS 

Page f of 1 

ingreso N.:;: S1 

1 
ENTRADA DE MATERiliLES 

Fecha :00....-uruento 17/0112012 
Proveedor: MINSAL (FONDO PEIS) 

Procedencia : TESORERIA 

VI• !ngr'OM: LICITACION PUBLICA 

N' Facturas: MEDITENGNIC ,SA DE C.V 

h:\: ('(!DIGO f..l!tSCRU'CKI1'.:f Dll Afi11t:..'ULO 

!9S0004A EQUIPO FOTOCOAGULAOOR CON OFT AlMOSCOP\0 INDIRECTO 

,. 

Orcli':n N" 

Lklb.c.l-'ub~a N" 08/20i 1 

U/1\f CANTIDAD 

FEL'HA 
VENC!M 

!.úTil 

COSTO 
UNITAR TOTAL 

e .u 1.0000 O líO 1!'2050 SIL 152,493.0000 $52.493.0000 

TOTAL 1JJI)IJf.l 

MONTO TOTAL ~52.-ttH.OOOO 

~~ F-----"'-...<....."--=:::...c.-:=~"::5.c:;,-
Guardalmacén --



\ 

,. 

HOSPITAL 1'11\CIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

ACTA DE RECEPCION DE EQUIPO MEDICO 

"EQUIPO MEDICO PARA EL PROYELIO CONSTRUCCION Y 

EQUIPAMIENlO DE LA UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS 

NEONATALES DEL HOSPITAL NACIONAL DE NI NOS 

BENJAMIN BLOOM (FASE EQUIPAMIENTO)" 

CONTRATO No. 281/2011 

·~;~~tlliA1\YÉ5: "ib\\1~''N~· ó~o~i:rr: \ ~~ "" . . lf.t>,l.(,l;<;r,,:m~-.,.~,.-r.~ ..... ];1t .\·;:.,f,J':(.,.~({·,Ii-.... ?~:~1,,4,_- EMPRESA: MEDITECNIC, S.A. DE C.V. 
RESOLUCION DE ADJUDICACIDN No. 49/2011 

Y MODIFICATIVAS Nos. 09/2011 Y 15/2011 ~/ 
FONDOS: PEIS 

--

En el Almacen de lnsumos Medicos del Hospital Nacional de Niños Benjamín Bloom, Departamento de 

San Salvador a las Quince horas de,dia 16 de Julio de Dos mil Doce. 

Reunidas las siguientes personas; Juan Eduardo Rodríguez Menjivar en Representacion del MINSAL., 

Francisco Antonio Melina Parada y Oelia Rin<:~ Vides de Huezo en Representacion de este hospital, e lng. 

Juan Anfval Amaya Garcia en Repre~entacion de la Empresa quien hace entrega del siguiente producto. 

RENGLON NOMBRE DEL PRODUCTO U/M FACTURA· CANTIDA0. P/U TOTAL 

10 60405010 C/U 0081 \ 1 f\$ 52.493,00 $ 52.493,00 

"'CD--
EQUIPO FOTOCUAGULAOOR --~-----

'·'. .... ·-- -

5.!l.'!J11.!?.lQ1UCJ!ag¡¡J¡¡¡joU!)n. ... _. 

"=\ oft~Jill~.s_c()l'io.lndire_':l-o_ -"-= ¡-./ -'1 ~ --. 
Modelo: Solita re; -(;)0 o y. A 
Marca: Ellex 

Origen: Australia, 

Vencimiento: No Aplica. 

Casa Representada: ELLEX 

CSSP: N/ A 

TOTAL $52.493,00 

IMPORTANTE: L· LA GARANTIA DEL EQUIPO OFERTADO ES POR UN PERIODO DE TRES AÑOS 

CONTRA DESPERFELIOS A PARTIR DE LA FECHA PUESTA EN FUNCIONAMIENTO. 

2.- LA EMPRESA IMPARTIRA LA CAPACITACION AL PERSONAL OPERATIVO COMO AL 

PERSONAL T ICO CUANDO SE LE NOTIFIQUE QUE INSTALE EL EQUIPO, ADEMAS 

MANUALES: MANUAL DE OPERACIONES, MANUAL DE SERVICIO Y MANUAL 

lng, Juan Anfval Amaya Garcia 

Representante de la Empresa 

/:~ ::;: ~·;;:;· ·::·~-.'.:.~. 
/.·:, · .\·· ;;:,:- :- ··:• 

Fdd0PAE:(~.h·:it1;t~;:····.~y; 
Sr. Francisco Antonio Melina Parad}~~~--~:·.~·.¡~<-:-;)·-' ..... ~;;;;_-;;:;.·, .. 

Administrador de Contrato. 

~~ 
F.-;-::~:;;_..--~~?/"~~~~ Á~t:::::~~-=~· 

Sra. Delia Rina Vides ezo, ~ 

Jefe de Al macen de Insumes Medicas 



~á\-MEDITECNIC, S.A. DE C.V. 
- ·-; ·:·-?~-·-~-- .. . - ··- ~-- -- '. --·-: 

-;;¡.¡:!<·,\·,"suministro y Mantenimiento d~ Equipo Médico, Odontológico, 

,.-----.. 

Básico y Electromecánico 
Final 23 Calle Poniel'lc y 29 Avenida Norte 

No. 1526, lan Salvador 
Tel.: 2208·8188, 2225-1249, Fax: 2208-8186 

E·mail: ja.amayagarcia@gmail.com 

-

FACTURA 
Oc 12SOOOOF1 ol 125DOOOF500 

~N 0081 
REGISTRO No, 122566-2 
NIT: 0614-300300-121 -8 

t\UTOiliZACION IMPRENTA No. 701 U.G.I.I 

Clienl . Minislcr'ro de Salud e.- ----- ·----- " ... _______ Fecha: 
18-jun-12 

- -·-----------------
Dlfección: 

-----~----

Venta a cuenta de: 

CANT. D E S e R 1 Pe 1 ON 

Código: 60•1050 1 O C/U 
1 l~quip!J Fotocua~ulador con oftalrnoscopio indirecto Modelo Solltnrc 

tvlart:a: l::lkx Origen: 1\us!rali<J Vcmin1icn1o: No Aplicíl, Cnsa Reprc~Cilllld;l: 
1:11cx CSoP: NIA 
f<eng. ·Jo 

Contrato No. 281/2011 

Licitación Abierta DR CAFTA LA No. 08/2011 

Resolución de Adjudicacion No. 49/2011 

y Modificativas Nos. 09/2011 y 15/2011 
Fondos: Peis 

SON 

.. Cincuenta y Dos Mil Veintiocho 46/100 DOLARES 

LLENAR St lA OPERACION ES IGUAL O SUPERIOR A $ 200.00 

Nombre: 

NlliOUl: ,. 
Extranj~ros: Pasaporte 1 Carnel de Residencia 

... T lPOGRAF lA Ol'fSfT SUPREMA, S.A. OE C.V. 1 N IT. 061 H 10S9l-IOJ•6/ ~C9. 1JS6l-9 
Alimeda )uM•Nblo ll No. ~)9, S.S., Avtorl!~(!ón lmprent4 No. 101, dt lecha 15·6·1997 
NO. <le Ruolutlón do! Nvmerd(.ión correlativa ISO~J-RESDH6B07•201l 
<.-~. •· •---••'"'n d.,nn 

NITo DUI: .... ____ ., ____ 

- --
PRECIO VENTAS NO VEmAS VENTAS 

UNITARIO SUJETAS EXOOAS GRAVADAS 

$.\2,493.00 $52.~?3.00 

SUMAS $52,493.00 

(-) IVA RETENIDO $41:i4.b4 

SUB-TOTAL 

VENTA NO SUJETA 

VENTA EXENTA 

TOTAL $52,028.46 



l 

---~---~------------------------~------------··-·----····------· ·--··-------------····- ~~-----1 

Emls.: 14/0l/ZOH 

1], F.rfus.· 1'1;1-1:2·1 

Provecd~r: ELEKT/1 

Procedencia: DONATIVO 

Vlíl lngr~~o: DONATIVO 

N<> Facturas : {EQUIPO USADO) 

MINISTE~IO U~ SALUD PUBLICA Y ABlSTENCIA SOCIAL 
HOSPl'l'AT_, NAC::TON'AT, DE NlliOS BF.N·JAMT.N BI.CXlM 

ALMACENDEINSUMOSMEOfCCS 
DE 

ragc ·¡ of , / 

Jngret;O W•: i 

1 

45 

PiÚ;ha Documentü: 03101/2014 

Set CorTe CODIGO ouscmrc!Otl rm ?HT!CLJLO U .'M CANTTDAD 

FECHA 
VENCIM. LOTE 

COSTO 
'mfiTAR rurAL 

195830 lA ~QUIPO MARCO STEREO T AXICO C/U 1.0000 0110112050 86907<1 168JL$80,000.0000 $80,000.00{ 

TOTAL l iJIJ(¡() :~úfl,flflfJ fl(¡( 

IQI¡¡JJ&d. Presup. sso,ooo.oooo 

MonM 'fot;)l {;od Prnsup.,. $50,000.0000 
MONTO TOTAL 

F ~ Guardalmacén ~ 

.. 



ACTA DE RECEPCION 
No,l 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 
ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS 

En las instalaciones del Almacén de Insumos Médicos , 
Del Hospital Nacional de Niños Benjamín 
_____ minutos del día 03 - ENERO 

Bloom a las ____ horas y 
del 201 4 , se procede a lá 

Recepción d e DONATIVO por parte de ; 

E L E K T A (DR,JAMES CARY ROBINSON) 

( Institución o persona que realiza donación ) 

Según detalle siguiente: 
DESCRIPCION U/M 

EQUIPO MARCO STEREOTAXICO (USADO) c,u, 

COD.l-95-8301 A 

(PARA USO EN SALA DE OPERACIONES) 

Cantidad 

1 

(sí el espacio no alcanza anexar las hojas que sean necesarias) 

Precio 
Unitario 

($) 

$ ao,ooo.oo 

Habiéndose recibido a conformidad, firmamos lo anteriormente descrito. 

Precio 
Total 

($) 

$ ao,ooo.oo 

persona o Institución Donante. 

Sello: .. 



--~---------------- -- ---·---------- - -·------ - -- --~------

Proveedor: MINSAL 

MHliiST~UO DE SALUD PU8LIUA Y ASIS'l'l!iNClA SOCIAL 

HOSP (TN, NACIONAl. DE N IN OS BENéTAillN IJI.OOM 

ALMACEN DE IN SUMOS MEDICO S 

ENTRIIDA DE MATERI11LE8 

Procedencia: MINISTERIO DE S,•,LUD PUB LIC.~ Y ASISTENCIA SOCIAL 

VI• htgl~<o: LICITACION PUBLICA 

N' Facturas : 0108 

(FONDO PEIS) 

Pu¡¡e 1 of 1 

Jngreso N": 2 

Pecha Documento: 01/07/2014 

LJcltil:c.PubHca Nu; 26/2013 

l 

SElt CoPre CODJGO DflSCniPCION Dfl iJlTICULO U/J.f CANTIDAD 

FECHA 
VENCIM. 

LOTU 
·COSTO 
IINITAR "IUrAL 

\95<01\A CAMAAAPAAAANGIOGRN'V>.OFTAlNOLOGICA C/U 1.0000 o 1/0112050 53674460SA_ !70,200 0000 $70,100.000 

TOTAL 1 Ü(litil 

2 19586028 S~ J ON PAAA OFT Al MOl O¡,;IA C. ON FRA7() PIFOR(JPTFfhJ,I /I.MPARADF CIV <1.0000 01/0112050 1035158BOS.U12,893.0000 $51,572.000 
HEilDDURA V OUERATOMETRO 

TOTAI. 4 Oúl!O 

3 195901\B OFTALMOSCOPIO DIRECTO C/U 6.0000 0110112050 87915792SIL $1,080_0000 $6,'180.000< 

TOTAL li.IJuttO 

4 19590 \IC OFTALMOSCOPIO INDIRECTO C/U 4.0000 0\/01/2050 99695784&\. $3,800.0000 $15,200.000{ 

TOTAI. 

Tat;d Cod Prnsup. 143,452.0000 

Monto Totoll:od. Pn;suv. $14J,45Z.OOOQ 
MONTO TOTAL 

F. __ ···--·--/~~~ ---·----
Guardalmacén __ ..... .:> 

/~-

,. 



/ / ~;:.,· .-;:,·· j," .¡.V_¿;;· / 
>·.· / ••• :.·~;~~- ... ;'\" '1 ,· -t·.·. <· .•.. -·' 
... _ .. / .. ··:'· : -;-~-..• . ··' ,;~<. -d:-'1: \t' 

/ . . .s· _.;t··· ..:rtc·' SA. DE C V /.~) \ ..-(·-~$- .-\_j1~1 1 
".;,''·:.F<i . & ':<:¡¡ífi¡~¡'-st:"'ro=y,;;;· a,;;;ta::,n;l m;,l;en,::t;o::,d;e~:~qu;i;,po;:;M;é::,dl~c;;;o,=O~d;o=n=to=:ló:;=•g=;ic=o=~ 

.. ~ ~ /·> B" 1 "'1 á 1 <;} /,-• .s coy" eelromec n co 

Cliente: · 

Final 23 Calle Poniente y 29 Avenida Norte 
No. 1526, San Salvador 

Tel.: 2208-8188, 2225·!249, Fax: 2208·8186 
E-ma!l: ja.amayagarc!a@gmall.com 

a cuenta de: 

"'1 
. , 

SON: 

DE 
Codlgo: 60405090 e¡ -r- 9 () ( 1 J.3 
Onalm03COplo Dfr<cto - J -· 

'Oil.t.-n.,<:opio Dif«;IO J>l.,oo:WeJkh All)n Origen! USA Vcncimicnlo: No Aplica 
Cua rcpreu:niada: Mcdítccnic, S.A. de C. V. CSSP: N/A . 
Reng. 31, !JM:.C/U 

Codll{o: 60405095 
Oftalmoscopio Indif-ccto 

'"' o 1 1 , .. --¡ .... ,_ 

Oftalmoscopio Indirecto bún:a: Wcllclt Alfy¡• Serie: 1421125, 1421123,1421312,1421310 
Origen: USA Vencimiento: No Aplica Cuatcprcsenlada; Medílccnic, S.A. de C. V. 
CSSP:NIA . 
Rcng. 32, UM: C/U ""-. 

Codlgo: 60405140 "-, [- q > - Cffo ~ ~ 8 
Sffron para onarmofogfa con Brno JWll Foroptcfi>~. L:atnp.a.H de Hendtdur.a y 
Q~.tetatomelto 
S ilion pll\11 Oftalmolo&ia con Brno pam Foroptero, Lantpar.a de Hendid~ y qoct"¡1t.orndro 
Modclodcl SUton OC-2200, Serieo: 22C2413, 22C2418,22C741~. 22C2407 . 

ColUmna Oftalmica Modcio: CS-4, SerieS:-348486; 348417,348!506, 3"4S476 
Maroa: 'I'OPCON Orl$en:1apon V ct~.oimimo~ No AplJCa Casa representada: Mcditccnic,. 
S.A. de C.V. CSSP: NIA ' 
Reng. 38, UM: C/U 

Codlgo: 60405005 . '\ 1- 0 r ) 1 7l 11 A 
Cantara par& An&lognna 01\almofogre.. \ ~ - "'""r""' · 
Ct1"11m: pan Angiografi.a Oft.tlmologic.a.. Modelo: CX~l Serio: 3940800"8 Ma.reá: Canon 
Odgen: USA Qrd...,dor 2U~321F07,Mcoltor%R07113, M.., ETJS00812000321, 
Imprce.ora Marca Canon Mode1o~10 SAlo: KJBÓ202.S7., UPS M.uca: Ccmtra Serio: 
XAAJl40104229750048 Vencimi~o: No Aplica Ca.5a rcpreset~!.ada; Meditecnic, S.A • 
rlaC.V, CSSP:N/A Lng. 42, UM:CIU 

Contráto No. 58/2014 
~ • o....,"" UJ -m~~-· -~. . ... " .' ·~"'B~· "'1 ''QlJi!"" 

el e ri •. ;· ' ci~ifá· e'JaRiSó u ~a~ Adjudicación No. 21212013 
FJnancl~omlento: Fondo <knerai-Pel' 
Godlao Proyecto 4654 

Ciento Cuarenta y Dos Mil Ciento Ocltella y Dos 511100 DóLARES 

FACTURA 
be 14SDOOOF1. al :14SOOOOF500 

N~ O :l. O B 
ReGISTRO No. 122566-2 
NIT: 0614-300300-121-8 

AUTORIZACrON IMPRENTA No. 701 O.G.I.I. 

Fecha·. ___ ._o_9-J:...•_n-_I_4 _ __,_ ____ _ 

NITo DUI: ~------~-

$3,800.00 

$12,893.00 

$70,100.00 

VENTAS 
-GRAVADAS 

$15,100.00 

$5l,S7'l.OO 

$70,100.00 

(-) IVA RETE~N:;;ID~O;-L--f.J.!¡~~~-----l 
SUB-TOTAL 

~======:I~~~~~~~~~~~~~~JQ~~========jVENTANOSWETA 
Nombre: 

NIT/DUI: 

1 Carnet de 

nPOGAAFIA OFFSff SUPREMA. S.A. oe C.V. J Nm 06,H70593·10J·5l f'l~Q. 13563-9 Afamedalu&n P~b!O 11 No • .1129, s.s., Alllorluclón ffnprcr"Jta No. '10J, dt ftcha 25·6-1997 No. ele Rcso:uctóll tfe Numer•tlón correlativa JS0·41·RES·CR·l59-i8-~011 
Fc.:ba di lmpre$16n <4·2.Dl<l 
Tl!>8'r.: .1.1 "'" .tr"" 

VENTA EXENTA 

TOTAL $14l,l8l.SI 

tOB 50~·0 -4•201<1 

Blaneo • Original -Emisor 



' 

.~...«'!'.·, . 

.. ..,.J~-~·0·P: j 

RFSIDENClALSAN LUJS, AV. LJNCOLN, BLOCK N' 4 CASA N' 10, SAN SALVADOR, EL SALVADOR, C.A. 
TELS.: (503) 2535.0700, FAX: (503) 253;-0777. APTO POSTAL: 05-53 'E-mall: licitaciones@coresaelsalvador.com 

VENTA DE EQUIPOS E INSTRUMENTOS DE USO PROFESIONAL Y CIENTIFICO r'"'"·'";:{· .. ' ·.;·;;·;;, ;t''"''•., 
Y APARATOS DE MEDJDA Y CONTROL i ' :,~;-· ' ~; 1,: .. ,:· ' 

i 
Señor (es ): ___ PR_o_v_Ec_r_o_"_ú_M_E_Ro_2s_s_G_c_o-:NST_R_uc_c_ro_· N_, ..,R-EM_o_o_E_LA_c_'a_· N_Y_EQ_u_r_PA_M_I-:ENT:--o ____ _ 

DE LOS LABORATORIOS DE PATOLOGÍA Y CITO_QGÍA DE LOS ~IOSPITALES DE NIÑOS BJ:NJA,..1IN BLOOM Y 
DR. JUAN JOSÉ FERNÁNDEZ, ZACAMIL, FOND05DONACIÓN: CHINA- TAIWAN. 

¡; i ·¡ G 

Dirección: _____________________________________ _ 

No. DUI 6 NIT: __ o_61_4_-o_I0_1_22_-o_o_J·_2 ________ Venta a cuenta de: WILLIAM PEREZ 

San Salvador 29
'
01

'
2015 

' 
~AD DESCRIPCION 

1':-.1~ ROjGLO« /'lO. 10, CODIGP. 60403381. 
MICRbSCOPJO PROFES,IONAL DE LUZ TI~N~A ~ci.~ -~ ~ABEZALES 
ffitLUYE CAMARA DTGI 1 AL DE ALTA RES0é ÍO"Ií CON SISTEMA DE 
PROYECCJON 
MICROSCOPIO PROFF.SIONAL DE LUZ TRANSMmJA CON 3 CABEZALES 
INCLUYE CAMARA DtGfTAL Dt: AlTA RESOLUOO!f. MODElO: OM2000 
Equipo de diagnóstico clínico para uso rutinario dEl departamento de 
Hlstopatología con las siguientes características: .. Estativo Microscopio 
trinocular con objetivos plan-apocromát!cos. Con dos cabezales de 
enseñanza al fado derecho del observador prinqlal, Con puntero móvil 
controlable en todas las direcciones, luz LEO bW!co se puede observar la 
lámina no importando el color de la Unción por lo ~ue no requiere cambiar 
de color el puntero. Uuminación de luz transmitida tipo LEO. Interruptor de 
luz. Ajuste de Intensidad luminosa. rubo binocular ergonométrlco 
ajustable en un rango aproximado entre 10- 30' con un campo de vls!ón 
óptica no menor de 2Smm. Fototubo con accesorits para adaptar cámara. 
Con ajuste de distancia intrapupilar en un rango aproximado entre 40-
7Smm. • Sistema de enfoque Tipo manual, prefeñ\lemente con control de 
altura ajustable para ergonomla del usuario. Con ~uste macro y 
micrométrico, de al menos 2 posiciones, con sisterla de parada. • Revólver 
de al menos S objetivos. Objetivos plan·apocromá:icos: 2.Sx, Sx, Hlx, 40x 
y 100x (Inmersión en aceite). Platina preferiblermnte con revestimiento 
cerámico, con ajuste horizontal y par de toi"Siór1 ajJstable, preferiblemente 
slo cremallera y con movimiento giratorio. • Filtro filtros azul abatible Porta 
filtros para al menos 2 filtros • Condensador(fs) ck luz para los ámbitos de 
aplicación del equipo, preferibleme{lte con codfica:ión cromática. • 
ACCESORIOS INCLUIDOS: Cubierta protectora del !Qvlpo. Cámara para 
microfotografía color de alta resoluciÓ{l de 8 meg~lxeles conectada al 
equipo. Monitor a color de al menos 21" tipo lEO le alta resolución 
(lOOOxlOSO) pixeles, con su respectiva computidora o módulo para 
procesamiento de Imágenes. Sistema de proyecctj.n de Imágenes de alta 
resolución, con estructura de montaje de techo. • Certificación de fábrica 

' que Indique que su ensamblaje está hecho para lfl"\led!t la proliferación de 
los hongos. • Cumple con normas de coNtrucckn y calidad reconocidas 
Internacionalmente, tales como: UL, ASTM, NEMA, ISO, IEC, VDE, OIN, o 
similares. • Cumple con certificación o autorlzaciónFDA, CE, o similares. 
CARACTERíSTICAS ELÉCTRICAS: Voltaje de a1Jmen!acf6n: 120 VAC 
Frecuencia: 60 Hertz. Fases: 1 Tomacorrlente rnachl polarizado Tipo de 
seguridad eléctrica según norma: IEC 60601-1 o equivalente. 

PASA A FCF No.: 147 

~· 
CORESA, DE C.V. RECIBIDO POR 
,. 

• CONTAC rmpru~ru, e~•rv•• Hu u o, HIT. 0520·2&1H2·101•7, Ato. 167171-1, Alllor1n~~ H. ~03 0.0.1.1 • 
dt fHhl 25105/06, 3$ Cd4 Or1MII , 3U, COl. \.1 R'Mda, $.S, PDX: 2lJH~51, Telafu:2235·7¡H 
Ruoluelón N" 15041·fllS·CR·11109-201~, hrll Au1orlill!l: 14SDOOOFI 14SDO!>Of200.Jf1/Uo 031201.( 

"" 
PRECIO 

UNITARIO 
\ $ 42,635.00 

L"""""-"" 1 

He 
. RE 

·~ 

IIFc' 
pw 

SUMAS 

FORMA DE PAGO· 30 OlAS 

VENTAS NO VENTAS VENTAS 
SUJETAS EXENTAS AFECTAS 

$ 42,635.00 

\ 1 5. l1s::;o 

·-AMtN"';..;..., :>PifAL BEN 

- 1 -~""';,~ lB\ro.r. ./ \. t}'". ~--'"'~ ¿;f¿.:., ;/k_¿~.:. . .•. '-"-.~.., :l;>~~b <·'"' . ~-~ ~ '~? 
\~~ ;¡, -·· ~A:_~ o .?f' :$'''' ~~,-A C..J. • t\~ •. :-... ~-t ;· ,___ 

l5 

$ $ 

(-) 1% IVA RETENIDO 
$ 

SUB· TOTAL 

VENTA NO SUJETA 

VENTAS EXENTAS 

VENTA TOTAL 

$ 

$ 

$ 

BLANCO: Original~ Emisor 
AMARILLO: DupUr:a4o - Clftnft 
ROSADO: Tripl/cadq ~ Arclti'XI 



'· ;_ ' ;, ~ :·,~, ·= 

_.......,...,.=..·:,.....,~ _..,~ :••"~-"'~'" '•'·'·""'"'':' •-~·: ·. · ,.,_,.,,_.,.,,.~-oc.-,c_c_-___ ,__., ., __ ''· '•" :·.• ,::':"'"•>,,A:.<.•":>.":" ,.,,_.,,,.,- ···=-~- ~J:·-.-o.·---<. -_..,,·"·'71>''•'"-'"'''""·' .... :.:::-,,.,.,,.,_,."'''·=''•-·•• ·•-• e:·. '· 

___._,. RESIDENCIAL SAN LUIS, A V. LINCOLN, BLOCK No 4 CASA Nu 10, SAN SALVADOR, EL SALVA DO R.. C.A. 
TELS.: (503) 2535-{)700, FAX: (503) 2535-{)777. APTO POSTAL: 05-53 • E-mail: licitacioncs@corcsaelsalvador.com 

VENTA DE EQUIPOS E INSTRUMENTOS DE USO PROFESIONAL Y ClENTIFICO ,t···• --- , ... ,,,, '' '·'"'"' 
Y APARATOS DE MEDIDA y CONTROL 

1 
p:¡!~·rf:~~j,f;:;t\ 

Señor (es): PROYECTO NÚMERO 2586 CONSIR.UCC:ÓN, REMODELACJÓN Y EQUIPAMIENTO /\( 1' -''. 
{l·j Jj -~/ 
1_1 _t~! 

DE LOS lA80RATORJOS DE PATOlOGÍA Y CITOLOGÍA DE LOS HOSPITALES DI: NIÑOS O[NJAHJN Sl.00/-1 Y 
DR. JUAN JOSÉ FERNÁNOEZ, ZACAMIL, FONO()} DONACIÓN: CHINA- TAIWAN, 

! 
¡ 

i{i~:Gl~:TRO N~" WS::O<; · t Nl"f: 0614p2807'i5"DU·¡~~3 j 
.... -,_.,-..,,._., .. _,,._,.,..,,..._, ·''" .,.,.., ''''"""'"''''·"•'-<'· '"' .,.,.~· 

Dirección:: ______________________________________ _ 

No. DUI 6 NIT: _ __JJO!JJ61!.i4:!J-OC!Jl0J..!l.i,22é:!-O.!!IOCL3-:.~,_2 ________ Venta a cuenta de: __ .:_W~IL;~L.'!:IA~M'.!P:.o.EccRE'-"·z ______ _ 

S Salvador 29/0l/2015 an ' 
CANTIDAD DESCRIPCION 

VIENE DE FCF No.: 146 

CARACTERÍ5nCAS MECÁNICAS: Base metálica H.tJusta, resistente a 
vibraciones, con alto grado de rígíde1:, 1¡¡ cual dt'tle incluir los soportes 
necesarios para garantizar la estabilidad del cabe1al del observador principal 
y los dos de enseñanza. • Compacto, auto SO{Xlrt~do 1 diseño ergonómico. • 
Carcasa metálica con tratamiento anticorrosiYO., de fácil limpieza, 
resistente a los reactivos usados en patología va ros Líquidos de 
desinfección hospitalaria. CONDIGONES DE REOPCIÓN: Se entregará el 
equipo instalado V funcionando con todos .sus accesorios Incluidos. Será 
entregado a entera satisfacción del Jefe del Setvk!o de Pato!og(a del 
Hospital y del Administrador de Contrato. INFORJJACIÓN TÉCNICA: Con el 
equipo~· Manual de Oper;¡cfón, en idioma castella1o. ~Manual de Servicio~ 
r-fanual de Partes en idioma castellano o en inglés. GARANTÍA: Garantfa de 
dos ai'ios contra desperfectos a partir de la fe<ha 4e puesta en 
funcionamiento del equipo. Se considera mantentnlento preventivo y 
correctivo durante el periodo de garantla. [ocluye dos visitas de 
mantenimiento preventivo semestral, durante el tiempo de vigencia de la 
garantla. Compromiso de existencia de repuestos para un período mínimo 
de 5 años. CAPACITACIÓN: la capacitación comprenderá: ~Operación y 
manejo del Equipo • Mantenimiento preventivo y 1\ll!as más frecuentes 
Impartidas al operador y técnico de mantenimiento respectivamente. Se 
presentará programa de capacitación, SOPORTE TÉCNICO: Se cuenta 
localmente con Departamento Técnico Biomédico mn personal entrenado 
por el fabricante. Garantizamos a brindar el sopcte técnico con personal 
calificado para el mantenimiento preventivo, de acuerdo al programa 
sol!citado Y que estamos en capacidad de aterxler ti llamado por reparación 
en un tiempo máximo de 24 horas. Marca: LEICA, Origen: AlEMANIA 
Vencimiento: N/ A, Casa representada: LEICA MI(R)SYSTEMS, CSSP: N/ A, 
U/M: C/U 
No. DE SERIE; DEL MICR.OSCOPIO: 394537 
No, Df SERIE Df LA CAMARA: 0729713914 

·~ ,(;()t,IJRATO ¡lo. 576/2014; LICITACIÓN AIIERTA DR-CAFT~ LA 
~p_:·ttf?Z~f?~'\i RESOlU~ION_ D,E ADJUDICACION NO. U3/201j¡}' 

~ ~.i.t'Bfuill!P.~;~~~.~"IJA!WN~I\ 
SON: CUARENTA Y DOS .MIL OOSCIENTOS CINCUENTA Y SIETE 
70/100 DOlARES 

' 

~· 
CORESA, DE C.V. RECIBIDO POR 
,. 

• CONTAt lmpruoru. e¡.anrpu Huno, Nlf. 052G-2612H 101 7. Reg, 167171-1, A~IO~lk'lln N 993 D.G.I.I • 
dt ftclll 25/05/0&, 3$ calt Orltn!t # 323, Col.ll Aibld1, S.$. PBX: U35·7951, Tdtlu: 2:2'J5·795C 
Ruo!u,IOII N• 15041-RI:I·CR·111G9-2014, S11h Aulorluda: HSODOOF1 HSOOOOf20t.IIJ\11UQ 03/2014 

PRECIO 
UNITARIO 

'· 

SUMAS 

EOBM~ DE 2~GO· 30 DiliS 

VENTAS NO VENTAS VENTAS 
SUJETAS EXENTAS AFECTAS 

$ $ 42,635.00 

(·) 1% !VA RETENIDO $ 377.30 

SUB-TOTAL 42,257.70 

VENTA NO SUJETA 

VENTAS EXENTAS $ 

VENTA TOTAL $ 42(257,70 

BLANCO: Orlgl11al- Emlsor 
AMARILLO: Duplklldo .. ClltiiU 
ROSADO: 'l'ripUC'11do -Ardrlvo 
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MltllSTEiBIO DE SALOD POBLICA Y Afll t:í1'ENCIA SOC.lAL 
llOSPlTM. NACIONAL DE NINOS BENcT.IIMIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMO S MEDICO S 

Page 1 of 1 

Jngroso NI) 1 194 

hoveedc.r : MINSAL 

Procedencia : FONDOS GOES 

Vfa lllll' .. "": LICITACION PUBLICA 

EN'l'RADA DE MATERIALES 

N': 3212014 
N' Factllras: 0056(MEDITECNIC) PROYECTO 4654.FONDOS:PEJS 

Fecha Documento: 1710812015 

fECHA ·COSTO 
SErl.: corre CODIGO DESCRIPCION DE AATICULO U(M CANTIDAD VENCIM. LOTll l"HTAR TOTAL 

54113 19538048 AAOS DE PRUEBAPAAAOFT ALMOLOGt'> CIU 5.0000 0110112050 26006330&1_ $400.0000 $2,000.00C 

TOTAL '$"} .f¡f¡(¡ (¡fi(J 

Total Cod. Prosup. 54113 $2,000.0000 / 

2 61103 !958101AUlfRASONIDOPARAOFT.ALMOLOGL<\ 1 CIU 1.0000 o 1/0112050 123124?>44S.U66,000.0000 $68,000.000 

TOTAL 1.lHJlHJ .$lii:I.UIJU.UUI..U 

3 61103 1959101C PROYECTOR OEOPTOTPQS C/U 5.0000 01101/2050 72192286SA. $3,000.0000 $15,000.000· 

TOTAL $1!.<,1.11,\!},lll\01. 

Total Cod, PrtSIIp. 61103 $83,000.0000 

Montn Total r:od. Presup. $85,000.0000 
l<IONTO TOTAL ~85.000.000< 

'' 
Í/Lq'ji 

.. 
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1 . ºá sic o y_EI~ciJomecánlco 
· Final 23 Calle Poniente y 29 Avenida Norte 

.. •· ........ No .. -1 526, .San .Salvador ... .' . . .. .... · 
.T~l.: 2208-8188, 2225·124?, Fax: 2208·8186 

· E-maU: meditecn!c2000@yahoo.es· · . . . : . . . 

FACTURA ··• · 
·oa 1sD~oooFi :el :15oSOtÍOF'5o0 ~-
... - .... ·. · ... , ·. '• ·. 

··.·.· N~.· 

.REGISTRÓ No. !22566-2 
NIT: 0614-30030'0' 121 '8 .. 

. ;'. 

·-··. · .. 
. ' ' .. :' .. . ·: .-·. 

~----------~7>07--~~~----~~Fécha~--~---'~16~~~u~l-~1S ____ ~--
----:-~:--:----:-~~~---~--:......L~-------- NIT Ó DUI: _· ---,--:----,---~-~~ 

Venta a cuenta de: 

CAN( 

.<...:i .. 

1 

5 

SON:· . 
... 

f'.!offibra:'. 

·b e s e R 1 P e:¡ o N 

··'··· 
. . . . . TFSO,S~rle.s:T}I50Ó7l4000334, · 

···TFSfi07l<JOOii339;T,F50:07HO"qo:ú:r;j':F~1lli1!4'ó-Q0337;:tli5d(i7T4lfó.oj3f," ... 
Aros' de prueba para uso•ped!atrico en oftahnologla, ·roetá!.r~sls'te.nte 

. a la corrostOn ... : .. :.~ver eSpeCJticacioñes tecnicas ·l\1;ar_ca: i~xvísion 
·origen: IsraeUChlna Venchni;nto: No Aplica Casa. Re'pr~;enfada: 
r,{•difecnic; S.U~C.V:<;:SSP: N/A. iJ/M: C/U, Rerig.l \/ÁJ ·~ l- 'f.S' ,.. 

0~~·~~~;~~~~~:~:~~:~•:de]lo: Ayecube'd,Serle: .V40il'-
[, pjra deteccion y dlagnosll~Q de 

. anonnnltdnde'l! e~ el ojm Hemorragias Yitreél'es, desprendirrilento de 
. retip.a,· tUmores,_. ~~c. r;flrncteristlcas: UltraSqntdo r,.fodo D, P_aqtnlla: 

Color,·ES:cn_in 'de_·Grlses 2'56 Niveles ..... Vcr'Espec:ificaciones Te~nlca·s . 
. Mqrca: RJiex 'Qrigeil: Au~h:nlia Veucimien_to: NO·Apli~a ·ca~a-reprc­
'scnt~da:·Meiiltécnit, S.A. de C.V .. CSSP: NI Á, UiM:. C/U, Reug. 4 - . . . . . 

Pro>veo:tm·. de 'Onto·uoos: lVlOlJow: liCP-1000,Series: · 7PCOOC14L0030, 
7fCOOcl4LOQ28,. 71'COOC15¡\.0002, 7.PCOOCl~L0025, 
11 Dlstiinc.fa dc.lh:oyecdonn;lag'nlficacion: J'OX ... ... Ver Espedfl~aciol!es 

· t~cnicn~ Marca: lluvit¡; Orlgen:Korea Vencimiento: N, Casa repre­
.sentada: Med!tecnlc, S.:Ade C.V. CSSP: N/A:;U/M:Cfl.J, Reng. 7 . ; . . 

,. 

J· $2.,P.OO;;OQ··:· ·· 

,•,' \' ','• :'.-:: :·.: .. 

04 
S68,ÓÓO .. 'oo. 

sis,poo.oo 



----------- -------------- ------------------------------, 
i_(,.1 t , . tt1liS.: 03/05/2016 .,,T 
···:¡;-,,, ~K'n'Nf.: 10:45:35 

MINISTERIO DE SALUD 
HOSPITAJ, NACIONAL Ql.~ NIÑOS B!i:NJAMIN BLOOH 

ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS 

ENTRADA DF. MAT8RIALES 

Proveedor: FUNDACION BENJAMIN BLOOM 

p¡·ocedcncia: DONACIONES 

Via Ingreso: OE 1 NSTITUCIONES 

N° Facturas : 

Sec CoPre CODIGO DESCRIPCION DE ARTICULO 

N' :SIN 

fECIIA 

U(M CANTIDAD VENCIM. 

Page 1 of 1 

Ingreso W: 385 

Fecha Documento: 0310512016 

COSTO 
LOTE UNITAR TOTAL 

61103 1050099E EQUIPO DE UL TRASONOGRAFIA C/U 1.0000 01f0112050 39181636SIL$79,608.5000 $79,608.5C 

TOTAL LOOOO $79,608.50 

Total Cod Presnp ~ $79,608.5000 

Monto Totnl Cod Prcsup $79,608,5000 
MONTO TOTAL $79,608.5() 

--



9undací6n !Bt:njam{n !BLoom 
¿;an ¿;al<Jacfm, f![ ¿;af<Jacfo>, C.cJI-. 

1 O DE MARZO DE 2016 

Senores 
-66 J{iío&r 

1959-2014 
SIEMENS HEAL THCARE,S.A 
AIP.11cion: lng. Rene Gustavo Cruz Serrano 

btirnnclnlng. Cruz: 

Por medio efectuamos 
CANTIDAD 

~f[\!ii<R·iJe,IUHrasc>nogr,afr.¡IJcorlnlg urado para ecocardiografia de 
a los terminas de referencias y especincaciones requeridas 

el Hospital Nacional de Niños Benjamln Bloom. 
1 Ori~en:: i\LEMANINCOREA 
"'"'""' SIEMENS 
1 Mc>delo: ACUSO N SC20.00 

\ / 
('' t."' (' J .. , • 

' .. , ' . ! ('_ '·'! '·-) ¡--: 
' ~" 1 1 ,._ .. 

JJemno de entrega: 90 di as calendmio 

Qªmntia: Un año contra desperfectos de fabrica 

Fianza Bancaria: 12% por el monto de la oferta, US$ 9,553.02 
Referencia de oferla 1-K1KI HZ 

1 :Li!Jlill<;@Jk.Jª-lJJlli!!l!ill; 90 di a s 

/T<)MI:SE ESTA ORDEN DE COMPRA COMO ORDEN DE INICIO 

IM4EXDA ESTA ORDEN DE COMPRA SE INCORPORAN LA OFERTA 
IEC:ONOMICA Y LOS TERMINOSDE REFERENCIA CON EL VISTO 
BUENO DEL.JEFE DE LA'CONSULTA EXTERNA YEL JEFE DEL 
DEPARTAMENTO DE CAROIOLOGIA DEL HOSPITAL BLOOM 
FOLIATURA DEL 01 AL 06 HOJ,l\S ANEXAS. 

Indicaciones: . 
trni[ir_g@ljtQ.Jiscal a nombre de FUNDACION BENJAMIN BLOOM: No. 

ODC No. 001-03-2016 

8 

~' __ ___,1· 'ki>s G. C-IV-""' _ . 

\iemens Heanhcare, S.A. ClL 8 u o\ 0 0 
RdeNadec 

,. 

¡O. O-:::,. 2 o 1 4> 

7a. Calle Poniente, entre 87 y ~9 Avenida Norte, Residencial Fountainblue, Block D-1 Colonia Escalón. 
1l:léfono: 2263-3036 Telefax: 2264-2791 

Correo Electrónico: fundabloom@fundabloom.org 
p,.....,.;.,,., ,W .. k ............ r ..... ...f_\..1--··- . 
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EL SALVADOR 

BEN.JAMJN 
BLOOM EQUIPO RECIBIDO EN EL H.N.N.B.B. POR PARTE FUNDACION BENJAMIN BLOOM 

ACTA No.52 y(,. t-
ALMACEN DE INSUMOS MEDICO$ 

"DONATIVO" 

CANTIDAD PRECIO 
EQUIPO MARCA MODELO EMPRESA CODIGO UNITARIO($) TOTAL 

CARDIOLOGIA 
·--~~-

'" EQUIPO PARA MONITOREO 
\ 

'\. 1. 
ELECTROCA-iDIOGRAFICO GENERAL 

SEERLIGHT \ OXGA, S.A. DE C.V. '\.195-8002b l\.18,584.07 ~ 18,584.07 
CONTINUO CON SISTEMA ELECTRIC 

HOLTER. 

""' 
."' EQUIPO DE 

SIEMENS 
ACUSO N 

SIEMENS, S.A. \ 195-9714A \ 1' 96,728.09 ~\ 96,728.09 1 
'ECOCARDIOGRAFIA. SC2000 

·""-. 1 ''-., ELECTROCARDIOGRAFO DE MORTARA ELI1SOC CORPORACION NOBLE, S.A. DE C.V. \ 195-4595d 5,116.75 s, 5,116.75 

ODONTOLOGIA 

"" " 
UNIDADES 

\ 
\ 

6 
'ODONTOLG31CAS 

BELMONT CREDIA GL RAF, S.A. DE C.V. 200-4132A \9,900.00 ~ 59,400.00 

\ ." APARATO Do RAYOS-X ORTHOPHOS s\ 79,s31.oo 1 
DIGITAL PANORAMICO-

SIRO NA 
XGS CEPH 

CORPORACION NOBLE, S.A. DE C.V. \ 195-0513A 79,831.00 

"\. APARATO DE RAYOS-X \ 

1 ."' SIRO NA VARIO DG CORPORACION NOBLE, S.A. DE C.V. \200-2819A \ 4,500.00 \ $ 4,.500.00 
PERIAPICAL FIJO A LA 

OTORRINOLARINGOLOGIA \ 

"1 '\, IMPEDANCIOMETRO MAICO Ml34 SISTEMAS BIOMEDICOS, S.A. DE C.V.' 195-9806A 6,600.00 s\ 6,6oo.oo 

""' "' 
MICROSCOPIO PARA 

1 
OTORRINOLARINGOLOGIA 

LEICA M320 EQUIMSA, S.A. DE C.V. 1"- 195-3001( 1' 23,000.00 ~ 23,000.00 

'\ 1 .""" 
NASOFARIN 30SCOPIO 

\ 195-4518A \ ,$ FLEXIBLE PARA 
OLYMPUS ENFXP RED MEDYCI, S.A. DE C.V. 1' 16,695.00 16,695.00 

""" 
1 ~ 

NASOFARINpOSCOPIO ' 
\ \ 

$ OLYMPUS ENFT3 RED MEDYCI, S.A. DE C.V. [" 195-4518b !' 18,690.00 18,690.00 
TERAPEUTICO CON CAMPO ----



·---·---- ---::-------
---~ .... ,.,-...... ________ ._ ... 

' OTORRINOLARINGOLOGIA 
, . 

'\z \ V/DEO-OTOSCOPIO WELCH '" ' MACROVIEW CON LAPTOP ALLYN 
23921 ELECTROLAB MEDIC, S.A. DE C.V. 

URO LOGIA 

~ 1 ''\ EQUIPO DE ., 
[' S/EMENS 

ACUSO N 
SIEMENS, S.A. ' 

lfiTRII• 1111'111 X150 

'"" 
.. , CAMARA DE VIDEO PARA TELECAM SL 

1 
'ciTOSCOPIO. 

. KARLSTORZ SISTEMAS BIOMEDICOS, S.A. DE C. V, 
11 

i""--1 
\ FIBRO CITOSCOP<> 

SISTEMAS BIOMEDICOS, S.A. DE C. V~ 
[PEDIATRICO FLEXIBLE. 

KARL STORZ HOPKINS 11 

"-....1 " RESECTOSCOPI0:
1 KARL STORZ 27033AA SISTEMAS BIOMWICOS, S.A. DE C.V. 

"-....,1'-.... URETROTOMO -
KARLSTORZ 27033AA SISTEMAS BIOMEDICOS, S.A. DE C.V. 

-
EQUIPO DE 

RICHARD "'1 ' 8616.411 EQUIMSA, S.A. DE C.V. ¡fiSTOURETROSCOPIA 
WOLF 

PEDIATRICO COMPLETO. 

~1 
., EFQUIPO DE URODINAMIA. 

DYNAMED DYNAPACK 2 EQUIMSA, S.A. DE C.V. \ 
FIBRO 

·~ 1 
., 

f¡.JRETERORRENOSCOPIO 
RICHARD 

EQUIMSA, S.A. DE C.V. 7325.172 
FLEXIBLE PARA ·· 

WOLF 

GASTROENTEROLOGIA 

"1 
"lCAMARA DE VIDÉO- OLYMPUS CV-150 RED MEDYCI, S.A. DE C.V. 

lPIA C'OMPI FTO. 

VACUNAS 

"1 
'"-; CAMARA DE FLUJO 

LAMINAR CLASE Al l. ELECTROLAB MEDIC, S.A. DE C.V. 

DERMATOLOGIA 
"1 "f.EUUIPO DE CRIOTERAPIA. WALLACH LLlOO CORPORACION NOBLE, S.A. DE C.V. 

' SALAS DE PROCEDIMIENTOS 

"'1 '\ LAMPARA QUIRURGICA DE STARLED 3 
ACEM ELECTROLAB MEDIC, S.A. DE C.V. 

PEDESTAL STARI.l:D 3. NX 

.. .... .¿ 
, ..... ~~1.-n~~ ...... .....,.,.....,,..,...,.__,..-

i' 195-9807 A \ 4,750.00 $\ 9,500.00 

[\ 195-0099 E \ 26,044.24 ·~ 26,044.24 

\10,806.00 195-9901A 10,806.00 
1' 1' 

l'\ 195-9902A'\, 8,970.00 $-,. 8,970.00 

["-195-4118A 17,420.00 ~ 17,420.00 

l95-4211A \ 5,927.00' ,$ 5,927.00 

\ 195-9903A \ 9,000.00 ~ 9,000.00 

195-9615A ·. n\ 33,500.00 J 33,500.00 

\ 195-9310A \ l\. 11,800.00 -~ 11,800.00 

195-40128 129,380.00 .$ 129,380.00 

195·4012A \7,750.00 s\ 7,75o.oo 

_\ --" 
195-1854A l\5,432.00 $\ 5,432.00 

\ 

195-0642b l\ 8, 750.00 $\ 8,750.00 

i:' 
/: 



PARA USO DE SPACELABS 

SPACELABS 

ZOLL 

""1 MAQUET 

"-.,1 MEGADYNE 

O BINOCULAR. LEICA 

r 

SL2400 

BLEASE 
CORPORACION NOBLE, S.A. DE C.V. 

FOCUS 

R SERIES CORPORACION NOBLE, S.A. DE C.V. 

ALPHACLASSI 
CORPORACION NOBLE, S.A. DE C.V. 

C PRO 

MEGAPOWE 

R 
ELECTROLAB MEDIC, S.A. DE C.V. 195-1955E 

HEMATO~OGIA 

DM750/4K ELECTROLAB MEDIC, S.A. DE C.V. 195-0162d 

.;:,:·IT/•.L iitci'JJAMIN 8U.X.>M 

F~ECIBIDO~,.>f:-:-:-­
~~OMBR¡¡: • ..,.._._ . 

FECilh~,=~~4k,s .• .L · 
Á: 

49,266.00 

40,680.00 

15,750.00 

3,575.00 $ 3,575.00 



~· ,~y.·z7f1lf2ols 
. ' y· 

":A.-imrs.; 13:56:·16 

MINI6TH:;ftl0 D~ ~ALUU IIU.t:SL1t:.fi. t .H .. bJ.t>".U.lH-'-I..tl. t:>U'v.l..n.u 
H08P :7liL NACIONI\J, DE NlllOS BENiiAMIN BLOOM 

ALMACEN DEINSUMOSMEDICOS 

1 ·ayt.: LVI ~ 

lngrcsl> N'': 467 

Proveedor : FIJNDACION BENJAMIN BLOOM 

Procedencia : DONACIONES 

Vla ln¡¡t'éiUI , DE 1 N..'tTITUCIONES 

N' Factura•: 

E:llTR1\Dl'. DE HATElU.JILE:B 
Pecha Documento: 7.3/1112015 

%<: CoPee COOJGO DOSCRIPCION DE AAT!CULO V /M CANTIDAD 

FECHA 
VENCII-L 

LOTO 
COSTO 

IJNITAR TUTAL - .. 

TOTAL 1 f¡(J(/(1 
$1 7,4 ?O ¡)¡ifn'i 

12 61103- 195421\A URETROTOMO PEO!ATRCO C/U 1,0000 01/01/2050 82300328&1... $5,927.0000 $5,927.000C 

TOTAL 1.1JIJOI.I 

13 61103 \95451&!\ NASOFARNGOSCOPIO FLEXIBLE PAAAOIAGNOST ICO PEOV\TRICO C/U 1.0000 01/01/2050 59789180SA...) 16,695.0000 $1B,695.000C 

···················· T01'AL 1 IJ~ll//J 
.f1'J.tl~~· (1/JOtJ 

14 61103 19545188 NASOFARINGOSCOPIO n:RPPEUTICOCON CM.iPO DE TRABAJO CAJ 1.0000 0\1011"1050 12714 708~-.t}l8.690.0000 $18.090.0000 

.................... TOTAL 1.0000 J¡; 11;1,l\91.l.IJIJliiJ 
15 8\!03 19545950 ELECTROCARDIOGRAFO DE SEISCN\IPLES C/U 1.0000 01101/2050 13429000&1.... $5,116.7500 $5.116.7500 

····-··············· TOTAL 1.t1Ull0 .fl•,11li.ft,/XI 
16 61 !03 I95SOOOJ MONITOr. DE SIGNOS VrTAJ...ES PAAAlJSO DE QUIROFANO Ctu 4.0000 o 110 ~12050 39835372&l $7.750.0000 $31,000.0000 1 

,I/ , (,()U 
············--·--· .. 

:1. .. 6 .l f! ! t:· TOTAL 1.1.11.100 f::J1,UUIJ.lli.IOO 
17 61103 19560018 MONITOR DE SIGNOS VJT AlE S DE TRMSPORT E 1M 50 C/U 3.0000 o 1/0112050 914S4272SA. $2,575.0000 F,725.0000 

TOTAL 
1. _.} 103 19580026 FOI IIPO PAAA Ml/Nfft'H~FO Fl FC.TfWr.JRotor.RAFO C.ONT IN!!() Y CISISTEMAHOL TER 

C/U 1.0000 01/0112050 JI1905776Ssl$16,58-4.0700 $18,564.0700 

TOTAL 
$10.5114 07(1(¡ 

19 61103 195B003C EOUPO DE PAAO CON OESFBRi..J1DOR)' CARRO C/U 3.0000 0111J112050 42369204SA..$16,422.0000 $49,26B.O()(X 

TOTAL ;\ (/(ll)fl 

20 61103 19590000MAOUINADóN<ESTESV\DE TRESGASfS ( C/U 4.0000 O liD 1/2050 25904966St1...}24 ,250.0000 $97 ,000.01)()( 

Sql¡), : bO (, 

2v \ 11\ts 
21 61103 1959JIOA F~R0 IIRFTFRORRFNOS(:l'lPk') Fl FXR F PARAr)ll'\i;N\')STIC:O 

PEOV\TRICO 

22 61103 195,9Bf5A EQUIPO DE URODINNviiA / 

TOTAL 

TOTAL 

~\1 f ,lltiU .OIJt.V: 

C/U 1 _oooo o l/0112050 367696488.1...$11 ,soo.oooo $!1.aoo.ooo 

1.fJI_IUI.I 

C/U 1.0000 01/01!2050 12330~54&1..$33,500.0000 $33,500.000 



-:'' i/lfll/2015 

• ."-·rtm ~~-; 1.1; 56:·U) 

MHUS'l'ElllO Di; $ALUJJ J,!Ul:SL.l.L!A 't A.bl.b"J."bH\ . .:.LJ'.. bV~;J.JH• 

IIOSPITAJ:, HACIONAL DE NiiiOS BENJl\MIN BLOOM 
AUIACEN DE IN SUMOS MEDICOS Iug1 ~t. u N"' . ~HH 

~NTRIIDA JlE Hlll'ERJ.I\LES Fecha Docnmentu: 23Jl1n015 
Proveedor: FUNDACION BENJAMifJ BLOOM 

Proceden:cla: DONACIONES 

VI• lngt"e<o: DE 1 NSTITUCIONES 

: Corre CODIGO OOSCRIPCION 00 ARTICIJlO 

B 1 103 I959714A EQUIPO DE ECOCAAOlOGRAFV\ ~-

61103 1959806;\ MPEDANCJOMETRO 

61 103 1959807A V[)EO·OTOSCOPifJ MACROVIEWCON l/>PTQP 

61103 195990 lA C.AMARA DE VDEO PARA CITOSCOPIO 

61103 1959902A FCRO CrTOSCOPIO PED~TRICO FLEXJBLE 

N": 

61103 1959903A EQUPO DE CJSTOURETROSCOP\A.PEOJ.A.TRJ::O ,COMA...ETO 

L ,._.3 200'2.819AIPAAATO OE RAYOS X PERLAPICN. FIJO ALA PAAED 

61103 2004132AUND/>DESOOONTOLOGN:ASTRADICIONALES 

al Cod Presup l!.1.11l3 842,670.1500 

nto Tnmt !:O !l. rrcsup. $858,420.1500 

,. 

U /M CANTIDAD 

FECHA 
VENCI~t LOTE 

COSTO 
IINITAR TU TAL 

TOTAL 1 ÜÍ/(1(/ 

C/U 1.0000 01/0112050 122376480S/U96,728.0900 $96,728.0900 

TOTAL l.f./(101) :¡i~l.l,f:lf,l f.\ll/)1.1 

CAl 1 0000 01/01/2050 \06584224SA. $6,600.0000 $6,600.0000 

TOTAL l.IJI)lltl -tl.i./..i/.1/.liJI.~J(J 

CIU 2.0000 o 1/0 112050 j7\6298Sil i4.750.0()(X) :t9.500.0000 

.................... 
TOTAL 'l..llllllll ~';!,!.,IJIJ.UI.lQIJ 

C/U 1.0000 o 1/01/2050 122971488S.U 10,806.0000 $10,806.0000 

.................... 
TOTAL t .00(10 .$ H.l,8llli.(Jl11JIJ 

C/U 1.0000 OI/01n050 45309380SA. $6,970.0000 $8,970.0000 

.................... .................... 
TOTAL I.UUOO 'il>,bi/CJ,CJ!,II,II.l 

C/U 1.0000 o 110 112.0 50 !J.<0568ls.t $9,000.0000 $9,000.0000 

.................... ................. 

TOTAL 1 (¡(¡()l) :$1-1.11(1(1 (¡(/(A) 

C/U 1.0000 01/0112050 16428061&1. $4,500.0000 $4,500.0000 

TOTAL 1 (¡(1\)0 

CAJ 6.0000 01/0112050 85786152&1. $9,900.0000 $59,400.0000 

TOTAL 

j.!ONTO· TOTAL 



APPENDIX·1 BREAJ<DOWN OF THE CONTRACT PRICE 

Name of lhe Products: MRI o 
Unit Pñce of Products 

Q'ty 
Cor(lposition -; l Trans-l-0l.t 1,) Descrlption FOB lnslJrance CIP No. rtation 

.1 .;,1.s:. oo..:¡g e (a) (b) (e) (d) 

Maln unít 1 unit 97,902,400 1,848,950 300,160 100,051,500 

2 Laser prinlor sot 6,353,100 153,120 24,580 6,530,800 

3·1 Addltlonal workstat!on 1 set 6,930,800 126,310 20,790 6,779,900 

3-2 

4, 5 

6·1 

6·2 

7 

e 

9·1 

UPS for Additlonal workstaUon 
(Locar procuremenl) 

UPS (lncludlng AVR functlon) 
(Local procuremant) 

Ventlletor 

DrMng no~ e ror Ventilator 
(Local procurement) 

Anesthesla apparatus 

Acces&ortas (1) 
(from Japan) 

Accessorie& (2) 
(Loca.l procurement) 

Total 
• Detall of the spare parts are as par llsled In the Sp~re Parta Lis t. 

Taza de aa~blo. 11 americuno • 0.0099680 yen ja~'>nes 

APP1-1 

APPENDIX-1 BReAKDOWN OF THE CONTRACT PRICE: 

( ·~ h ,1- l 1.) \ . ¡ t., 
- , ,_ J l- (·o J·. 

TotaiCIP Shleld lnstallallon Jnlt!a1 
lota! Price of Price of 

Conslructlon and Setup Operation/ 
Products S pare Maintanance Work Work 

Parta"' Tralnfng 

Total 

(h) (i) Q) (kJ•<n•<gJ+<hJ+<t>•m 

20,000,000 1,736,000 067,000 122,654,500 

38,000 19,000 6,587,800 

67,000 34,000 6,880,900 

150,000 

18,000 3,163,000 

7,000 1,166,500 

43,000 7,616,000 

12,000 2,122,000 

13,434,200 

2,656,000 

166,500,000 



CODIGO DE PRECIO 
TOTAL 

INVENTARIO 
DISPOSITIVO CANTIDAD 

UNITARIO($) 

1950098C 
*EQUIPO DE RESONANCIA MAGNETICA,CON 

1 $1550,975.94 $1550,975.94 
ACCESORIOS • 

19500218 VENTILADOR 1 $11,627.67 $11,627.67 

1950617A APARATO DE ANESTESIA 1 $75,916.29 $75,916.29 

1069160A OXIMETRO DE PULSO 1 $21,152.10 $21,152.10 

TOTAL $1659,672.00 

* EL EQUIPO DE RESONANCIA MAGNETICA SE COMPONE A LA VEZ DE LOS SIGUIENTES ACCESORIOS: 

.. 
COMPONETES CANTIDAD PRECIO UNIT TOTAL 

UNIDAD PRINCIPAL 1 $1222,620.06 $1222,620.06 

IMPRESOR LASER 1 $65,667.19 $65,667.19 

ESTACION DE TRABAJO ADICIONAL 1 $68,588.81 $68,588.81 

UPS PARA ESTACION DE TRABAJO ADICIONAL 1 $1,495.20 $1,495.20 

UPS INCLUYE FUNCION AVR 1 $31,528.78 $31,528.78 

CONDUCCION DE MANGUERA PARA VENTILADOR 1 $688.79 $688.79 

ACCESORIOS 1 1 $133,912.11 $133,912.11 

ACCESORIOS 2 1 $26,475.01 $26,475.01 

TOTAL $1550,975.94 • 



CODIGO DE INVENTARIO DISPOSITIVO CANTIDAD PRECIO UNITARIO TOTAL 

19S0098C EQUIPÓ DE RESONANCIA MAGNETICA CON ACCESORIOS 1 $1322,562.41 $1322,562.41 

19SQ0216 VENTilADOR PARA PACIENTE 1 $9,915.25 $9,915.2S 

19S0617A APARATO DE ANESTESIA 1 $64,736.03 $64,736.03 

1069160A OXIMETRO DE PULSO 1 $18,037.01 $18,037.01 

TOTAL $1415,250.70 

'EL EQUIPO DE RESONANCIA MAGNETICASE COMPONE A lA VEZ DE LOS SIGUIENTES ACCESORIOS 

COMPONENTES CANTIDAD PRECIO UNITARIO TOTAL 

UNIDAD PRINCIPAL 1 $1042,S63. 77 $1042,563.77 

IMPRESOR lASER 1 $55,996.33 $S5,996.33 

ESTACION DE TRABNO 1 $58,487.68 $S8,487.68 

UPS PARA ESTACION DE TRABNO ADICIONAL 1 $1,275.00 $1,275.00 

UPS INClUYE FUNCION AVR . 1 $26,885.51 $26,885.51 

CONDUCCION DE MANGUERA PARA VENTilADOR 1 $587.35 $587.35 

ACCESOSRIOS 1 1 $114,190.76 $114,190.76 

ACCESOSRIOS 2 1 $22,576.01 $22,576.01 

TOTAl $1322,562.41 



----·-·------------ ---- ------------------
F. Eo'ni,.: 05/101,2,016 

H. En;is.:'11:51:00 

MINISTBRIO DE SALUD Page 1 of 1 

Ingreso N°; 121 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 
ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS 

ENTRADA DE MATERIALES 
Fecha Documento: 26/09/2016 

Proveedor : GOBIERNO ~E JAPON 

Procedencia: DONACIONES 

Via Ingreso: DE 1 NSTITUCIONES 

N' Facturas: DONADO POR GOBIERNO DE JAPON 

Sec CoPre CODIGO DESCRIPCION DE ARTICULO 

19500218 VENTILADOR PARA PACIENTE 

Total Cod. presup $11,627.6700 

2 61103 1069160A OXIMETRO DE PULSO 

N' :S/N 

3 61103 1950098C EQuiPO DE RESONANCIA MAGNETICA, CON ACCESORIOS 

4 61103 1950617A APARATO DE ANESTESIA 

Total Cod. Presup, 61103 648,044.3300 

Monto Total Cod, Presup, $1,659,672.0000 

,. 

U/M CANTIDAD 

FECHA 
VENCIM. 

C/U 1-0000 01/0112050 

TOTAL 1.0000 

CIU 1.0000 01/0112050 

TOTAL 1.0000 

c1u 1.0000 01/01/2050 

TOTAL 1.0000 

C/U . 1.0000 01/01/2050 

TOTAL 1.0000 

COSTO. 
LOTE UNITA\~ TOTAL 

547738568/L $11,627.6700 $11,627.6700 

- .. - . - ... 
$11,627.6700 

)( 
158933288/L $21,152.1000 $21,152.1000 

$21,162.1000 
;~ 

429077928/L 550,97 5.9400$1 ,550,975.94 00 

$1,550,9'15.9400 

24283192S/L $75,916.2900V(_ $75,916.2900 

$75,916.2900 

MONTO TOTAL $1,659,672.0000 



e F. Emis.: 31/01/'lOZO 
~li,. ' 

H. Emis.:07:52:Z7 

MINISTERIO DE SALUD 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 
ALMACEN DE INSUMOS DIVERSOS 

ENTRADA DE MATERIALES 

Proveedor: ELEVADORES OTIS S A DE C. V 

Procedencia: OTROS FONDOS (MINSALIISSS) 

Vla Ingreso: TRANSFERENCIA 

ACTA DE RECEPCION DE SUMINISTFWS N' 0169/2016 

raga 1 of 1 

lngreso N": 169 

Fcch<l Documento: 01/1112016 

----------' 
FECIIA 

ice CoPrc CODlGO ___ :,:U::;ES:;:C;.:H:,:.I:;;PC:::I,::O::,:N_;Il~Ec:_A::.:H:.!T.:.IC::;'U:::Ic:!.O:.._ _______ ~I:.l/.:;~!_1 _;;.:CA~:N,:."~rl::,:ll:::A,::Il_v_c_· N_C_I_M_. -- LOTE 

(;OSTO 
UNITAH TOTAL 

61102 85002018 ELEVADOR #oll/PO CAMILLERO HOSPITALARIO CON CAPACIDAD 1600 KG. C/U 1 oooo 30/11/2021 87132710S/l170,012.8800 $170,012.8800 

TOTAL 1_0000 $170.012.8800 

2 61102 85002020 ElEVADOR tJ7 TIPO CAMILLERO HOSPITAL.t\RIO CON CAPACIDAD 1600 KG. CIU 1.0000 30/1112021 122220144S/l158.181.1500 $158.181.1500 

TOTAL 1.0000 $158,181.1500 

328,194.0300 

MONTO TOTAL $.328,194.0300 

,. 



o F. Emis.: 31/01/LOLO 
'l"i\!¡.>y 

. ~ 11. Emi,.: 07:51:50 

MINISTF.IUO DE SAI.UD 
HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJANIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMOS DIVERSOS 

ENTRADA DE MATERIALES 

Proveedor: ELEVADORES OTIS S A DE CV 

Proccdcucia: OTROS FONDOS (MINSAL/ISSS) 

Via Ingreso: TRANSFERENCIA N": 

1\CTI\ DE RECEPCION DE SUMINISTROS N' 0169/2016 
N" Facturas: 

FECIIA 

ice CoPre COl)!{~O IJESCHIPCION OE ARTICULO 11/M CANTIDAD VENCIM. 

Paoe 1 of 1 

Ingreso N": 239 

fll~Cha Documento: 14112/2016 

(OSTO 

LOTE UNITJ\H TOTAL ·-------
61102 85002016 ELEVADOR #1 TIPO CAMILLERO HOSPITALARIO CON CAPACIDAD 1600 KG. CIU 10000 30/1211021 70772976SIL 152,051.9!100 $152,05L9900 

TOTAL 1.0000 $152,051.9900 

2 01102 85002017 ELEVADOR 112 PARf\ USO DE PERSONAS, CAPACIDAD 450 KG C/U 1.0000 30/12/2021 267019928/L $86,06S.1100 $86.608.1100 

TOTAL 1.0000 $86.668,1100 

3 61102 85002021 ELEVADOR 118 TIPO CAMILLERO HOSPITALARIO CON CAPACIDAD 1600 KG. C/U 1.oooo 30/1212021 348214488/L 102,617."!600 $102,617.7600 

TOTAL 1.0000 $102,617,7000 

341,337.8600 

MUlll<L!'JUal Cod, Presnp, $341,337.8600 
MONTO TOTAL $341,337.8600 

,. 



o F. Emis.: 31/01/207.0 HINIS'l'f;RIO DE SALUD Page 1 of 1 

"i!" H. Ernis.: 07:40;20 
ll0SPI1'AL NACIONAL DE NIÑOS BENJ/\MIN BLOOH 

ALMACEN DE INSUMOS DIVERSOS lngn~so N°: 30 
ENTRADA DE MATERIALES 

Pr·ovocdor: MINISTERIO DE SI\LUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL 

Proccdcncin: OTROS FONDOS (MINSAUISSS) 

Vi a Ingreso: TRANSFERENCIA N": 

ACTII DE RECEPCION DE SUMINISTROS N' 016912016 
N" Facturas: 

;.;;.'o.' .::C;;.;o P;.;r.;;o..;;C.;;.D.::D.:.;I e;:.:-0'----------'0;;.;E.::S:;C:R 1 PCIO N !!.!; AH TIC U LO ____ I""J/M 

61102 85002019 ELEVADOR 115 TIPO CAMILLERO HOSPITALARIO CON CAPACIDAD 1600 KG. C/U 

TOTAL 

2 61102 85002022 ELEVADOR #G TIPO CAMILLERO HOSPITAL/•RIO CON CAPACIDAD 1600 KG. C/U 

TOTAL 

l:aJaLCrui.ErcSJ4L 2.11J!2 417,555.9400 

Mlw.l!L'[<tlalCUJ~IL $417,555.9400 

,. 

Fecha Documento: 12/01/2017 

--------------
FECIIA 'OSTO 

VENCIM. U r CANT!,!!!)E__ _____ _!..::D.;;.T:;E ____ N_I' _A_R_ TOT/\L 

1.0000 30/0112021 46981384SIL208,777 9700 5206,777.9700 

1 0000 $208,777 9700 

1.0000 30/0112021 1065463S2Sil200,777.9700 $208.777.9700 

1 0000 5208,777.9700 

Stl17 ,555.9400 



11/03/2017 

'Z,39 

,, . MINSAL 

,¿den cía: FONDOS GOES 

Vi a Ingreso: LIBRE GESTION 

MINISTERIO DE SALUD 
HOS~I~AL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMO$ MEDICOS 

mNTRADA DE MATERIALES 

W: 765 

N" Facturas : 0122(RED·MEDYCI) DONACIONES·PROYECTO GLOBAL COMPONENTE DE TUBERCULO 

Sec CoPre CODIGO DESCRIPCION DE ARTICULO 

FECHA 
U/M CANTIDAD VENCIM. 

Page1of1 

Ingreso N°: 156 

Fecha Documento: 01/03/2017 

COSTO 

l 
1 

1 

LOTE UNITAR TOTAL 

1950907A VIDEO FIBROBRONCOSCOPIO PEOIATRICO, CON ACCESORIOS CIU 1.0000 01/01/2050 15182009S/l$34,408.6200 $34,408.62 

Total Cod. Presnp. 

Monto Total Cod Presnp 

,. 

$34,408.6200 

$34,408.6200 

TOTAL 1.0000 $34,408.62 

MONTO TOTAL $34,408.62 

F·---'-"=ei1'"1--:-::-da.,.-lm-ac-én ___ _ 

( 



1 
J 

,. Red- MedydsAdecv 
' VENTA DE EQUIPO MEDIW 

FACT0122 

Tel.: (503) 22~4-5522 Fax: 2264-5251 

www.redmedyd.com 
contacto@redmedycl.com 

Paseo General Escalón, No. 4828, Col. Escalón San Salvador, El Salvador. 

FACTURA 
150SOOOF1 Al 15DSOOOF100 

N? 0122 
REGISTRO No. 167750~6 
NIT: 0614-071005-101-0 

Señor (es): DONACIONES-PROYECTO GLOBAL COMPONENTE DE TUBERCULOSIS Fecha: 28 de febrero de 2017 

Dirección: HONDA 9/NMF 
NIT/DUI del cliente: 

Cond. de Pago:..,... ________ _ 
Venta a Cuenta de: ---

DESCRIPCION 

-,VIDEO FIBROBRONCOSCOPIO PEDIATRICO, MARCA: OL YMPUS 
MODELO: BF·PE2 Y SUS ACCESORIOS: 

1. Procesador de lmilgenes dlg~al y Cabezal de Camara MaJ554 Marca: Olympus 
Modelo: OTV-SC.Ortgen: Japón Selie No.7625824 

2. Adaptador de ópticas de 32mrri Maroa Olympus, Modelo AR·T10E_ Origen: Japón Lote: 6YR 
3. Fuente de Luz, Marca: olympus, Modelo: CLV·S190. Origen: Japón Serie No.7622515 
4. Monnor de 21" Marca Sony, Modelo: LMD 2110MD Origen: China Solio No.320BlÍ19 
5. Grabador OVO, Grado Médico jn~tuye: pedal Marca Sony, Modelo HV0-550 MO 

Ortglen: China Serte No.113197 
6. can:o de Transporte, Marca: Olympus, Modelo: WM-NP2 Origen UK Serie No.21411B01 
7. UPS Marea: APC Modelo: Surta1600 XL Origen: Filipinas Serie No.AS1627191553 
8. Pinzas para toma de Biopsia Marca: Olympus Modelo: FB-190.1 Origen: Japón Lote 69k 
9. Cepillos de C~ologla Marca: OlympUs, Modelo: 80.2021}.1210 Origen: Japón Lote 69k 

VENTAS NO 
SUJETAS 

$ 

·."- 10. Pinza para extracc~ cuerpo extrano Marca: Olympus Modelo:FG-51 D Origen: Japon Lote 6XK 
"-. Orden de Compra No~w_)l 

NJT: Ó614-071005--101·0 6 o 3 o (;"V q 5 
Tiempo de Garantla: 2 anos 
Mantenimiento: Visitas Tr1meslrales, haolendo un total de B Vlsnas durante el 
periodo ae garantla 
Tiempo de entrega del equipo: 45 dlas Hilblles 
Uso en: Programa Nacional de Tuberculosis y Enfermedades reeplratorfas 

VENTAS 
EXENTAS 

34,408.62 

VENTAS 
GRAVADAS 

SON: TREINTA Y CUATRO MIL CUATROCIENTOS OCHO 62/100 DOLARES SUMAS $ 34,408.62 
f--:-o-PE-RA-:-c-,o-N-ES--:,c~u~A-:-l-o-s::-v::-PE--:R-,o-:-R-A-:I-,-.o,.-.o-o-----------------------1 (-) IVA RETENJo~-=o:----,---!.....~~~~-+---,-----l 

Entregado Poi': Recibido Por: SUB-TOTAL 

Nombre: Nombre: VENTAS NO SUJETAS 
D,U,I./N.t.T.: O.U.I./N:l.T,: VENTAS EXENTAS 

FIRMA: FIRMA: TOTAL 

l.,oiJd,lo:lSC(I-IIES<::Rmti~?GII 
ft<l>o<l<o<o-tlil'I!J 
fO<I<odo~fJ~II 
f•litAot ........ ,I~III.I!O~ 

$ 34,408.62 

$ 34,406.62 

ORIGINAL: EMISOR (BLANCO) 
OUPL.lCAOO: CLIENTE (VCRDE) 

TR!PUCAOO: CONTABILIDAD (AMARILLO) 



o F. Em\s.: 31/01/2020 MINISTERIO DE SALUD 

·~ H. Emis.: OB:OO: 1~ 
HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

ALMACEN DE IN SUMOS DIVERSOS 

Proveedor: SERVIOFI, SA DE C.V. 

Procedencia: OTROS FONDOS (MINSALIISSS) 

Via Ingreso: TRANSFERENCIA 

FACTURAS N' 000521, 000522 
No racturas: 

ENTRADA DE MATERIALES 

ce CoPre CODIGO DESCRIPCIDN DE ARTICULO 

FECII~ 

U(M C~NTID~D VENCIM. 

Pago 1 of 1 

Ingreso No: 245 

Fecha Oocumcnto: 01/06/201'1 

OOSTO 
LOTE UNITAR TOT~L 

61102 85010044 EQUIPO DE AIRE ACONDICIONADO CON SISTEMA DE FILTRADO DE ALTA C/U 1.0000 15/06110:.?:1 45394712SIL $49,EI90.0000 .S49 690.0000 
EfiCIENCIA (ESPECIFICAR BTU) 

M.unt u..T.o.laLCo d P 1 ·e S.UJL 

,. 

$72,935.0000 

$72,935.0000 

TOTAL 

C/U 1 0000 1510612022 1090G4632S/LS23.2450000 $73.245.0000 

2.0000 $72.935.0000 

MONTO TOTAL $72.935.0000 

'···· 



& F. Emis.: 31/01/2020 
""$!." 

H. E mis.: oB:O·k2'J 

MINlSTERIO DE SALUD 
HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIH BLOOM 

ALMACEN DE INSUMOS DIVERSOS 

ENTRADA DE MATERIALES 

Proveedor: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y 1\SISTENCI/\ SOCII\L 

Procedcncln: OTROS FONDOS (MINSI\UISSS) 

Vln Ingreso: TRANSFERENCIA 

F ACTUHA N" 0981 
N° Facturas: 

Paga 1 ol1 

Ingreso N": 178 

Fecha Documento: 16/10/2017 

L"STO 
.~e CoPrc CODJGO DESCHII'CION D~T:,:I::,C::.UL:;-.;0::._ __ 

FECHA 
VENCIM. 

___ ..:;U'J.I:.:!~1_,C"-'''c:.:.N'.:.fi"'O"'A-"D------_:;;LO::.':.:I'E:... ____ u_N_ITA':__'_ro~ 

61102 85010046 E:QU!PO DE AIRE /\CONDICIONADO liPO CHILLER C/U 1.0000 30/1012057 15101008SJL<107,153.6600 .$497,153.0800 

TOTAL 1.0000 $497,153 G800 

[O,l¡¡JJ:u1LJ2.t:CSIIIJ. !l11QZ 497,153.6800 

:doulo..Iíúa!J&d.l'.rcsup. $497,153.6800 
MONTO TOTAJ, $497,153 6800 

,. 



o 
1,(' 

F. Emis.: 31/01/2020 

11. Emis.: 07:12:11 

MIN!S'l'ERIO DE SALUD 
HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJI\MIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMOS DIVERSOS 

ENTRADA DE MATERIALES 

Proveedor: MINISTERIO DE S/\LUD PUBLIC/1 Y ASISTENCIA SOCIIIL 

l'roccdeucin : OTROS FONDOS (MINSIIUISSS) 

Via lugreso: TRANSFERENCIA 

CONTRATO N' 98/2017 
N° Factul'as: 

"---------·-----·------· 
FECIIA 

~t>c CoPrc CODIGO DESCJUPCION DE ARTICULO li/M CANTIDAD VENCIM. 

Pege 1 of 1 

Fecha Documento; ltl/1212017 

<;OSTO 
LOTE UNITAR TOTAL 

61102 85010048 EQUIPO GENERADOR DE VAPOR (CALDERA) CIU 2 0000 30/1212032 18378816S/L 101,290 0000 $202,580.0000 

TOTAL 2.0000 $202,580.0000 

DilitLCruLJ:l:csup. §.11Q2 202,580.0000 

Muul!LIQl¡¡l Cod !'rcsu¡¡. $202,580.0000 
MONTO TOTAL $202,580.0000 

--~---.. --
1'._<--..~~-~·-h>'~~~ 

,. 
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MINISTERIO DE SALUD 
Almac~n de Repuestos, Plantel El Matazano 

VALE DE SALIDA Cerrado No, 58/2018 

•. 
";-·;·;;·· ..... ;.: 

EL SALVADOR 
UN.Ahll)f.;Q(; I'M!" Gll~O~Il 

--~ ~-'· 

Almacén de Repuestos, Plantel El Matazano 

Establecimiento o 
deoendencla solicitante: 

Fecha despacho 01/03/2018 
50602H • Hospital Nacional de Niños Benjamín Bloom 

Código Descripción U. M. Lote 

1 60101025 AMBULANCIA C/U (N/A) 

Observaciones: 

Esta ambulancia es entregada a personal de Hospital Benjamln Bloom 
'.o. MOTOR: HA35416 

.Jo. CHASIS : WFOYXXTTGYHA35416 
No. PLACA: N-11556 

·, 

F. 

José Vicente Flatmemq(// 

Guardalrliacén 
Almacén de Repoesto'S, Plantel El Matazari.o 

~ F. 

Carla~ 
Preparó ' 
'Aithacén de Repuestos, Plantel El Mata:zano 

, . 

.. 

Fecha 
Vtn. Ubicación 

Fuente 
ftn. Cantidad 

Precio 
onitArln Total 

Planlel Préslam 1.00 $87,575.67720 $87,575.67720 

El os 
Matazan Externos 

o BIRF 

8076-SV 

Total: 

.=P- / F. / 

Rlgoberto Manda ~/rrera 
Transportista ¡' 
Matricula veh~lo N-11556 

$87,575,67;'2 



:;='¡¡::::¡~- INFORME PARA ACTIVO FIJO 
DE AlMACEN : INSUMOS DIVERSOS .·~;.,.;v~~·:·: .. :::.::~-:p::;., .~· . .: ~·~:v.~ 

t->t:~a··.f ... .A-,t.¡:UN 

""·'·"''.,., .=ECHA DEL INFORME: DE 26 DE FEBRERO AL 02 DE MARZO DE 2018 

FECHA DE ENVIO 

CANTIDAD NOMBRE DEL EQUIPO 
FUENTE DE 

FECHA PRECIO UBICACIÓN 
A ACTIVO FIJO 

- FINANCIAMIENTO (COPIAS DE 
DOCUMENTOS) 

DATAGRAPHICS, S.A. DE 
2 Computadoras con sus perifericos C.V. O. de C.# RP-98 01/03/2018 $1,077.00 Recursos Humanos 02/03/2018 

DATA GRAPHICS, S.A. DE Direcclon y .. 1 Computadoras con sus perlfericos C.V. O. de C.# RP-98 01/03/2018 $1,077.00 Subdfreccion 02/03/2018 
DATAGRAPHICS, S.A. DE 

2 Computadoras con sus perif~!fcos C.V. O. de C.# RP-98 01/03/2018 $1,077.00 Farmacia Central 02/03/2018 
MINSAL OTROS FONDOS 

1 Ambulancia (MINSAL/ISSS) 01/03/2018 $87,575.67 Transporte 02/03/2018 

·. 



o F. Emi<.: 31/01/2020 MINIS'l'F.RIO DE .Sl\LlJD 
':!(' 

H Emis .. 07:57:11 
HOSPITAL NACIONAL N~ NIÑOS DENJAMIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMOS DIVERSOS 
ENTRADA DE MATERIALES 

Proveedor: MINISTERIO DE SALUD PUBLICA Y ASISTENCIA SOCIAL 

Procedencia: OTROS FONDOS iMINSAUISSS) 

Vi a Ingreso: TRANSFERENCIA 

VALE DE SALIDA N' 56/2016 

Page 1 ol 1 

Ingreso N°: 94 

Fecha Documento; 01/03/2018 

FECIIA ~OSTO 
VE,CIM UNI'I''I\ TOTAL ;ec CoPn: CO~D~I:.;Go;Oo_ ______ .::D::.E~Scc:.!.I.:.!\1"-P"-Cio;Do:;N~D'-'E'-'A~J::.n:.!I::.C;:.U!"LO"-------·--"-U/'-!~OC!-.::;CANTIDAD ' ___ _;L"O,_,T.;;Ec.-___ _;".;_ __ _ 

61105 82700010 AMBULANCIA C/U 1.0000 01103/2023 3447589GS/LS87.575.6700 587,575.6700 

TOTAL 1 0000 $87.575.6700 

IolaLCod.Er.c~uv. lli1M $87,575.6700 

Honto..:f.o.taLCod.l'Dl:illV. $87,575.6700 
MONTO TOTAL 587.575.6700 

,. 



--···--·-------------------------------------------------------------------------------------
F. Emis.: 07/06/ZO!O MINISTERIO DE SALUD Pé.l!Je 1 of 1 

H. E mi,:.: 02:02:50 
Ingreso W: 224 

HOSPI,AL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS 

ENTRADA DE MATERIALES 
Fecha Documento: 07/06/2018 

Proveedor: SIEMENS HEALTHCARE S.A 

Procedencia: FONDOS GOES 

Via Ingreso: LICITACION PUBLICA W: N/A 

N' Factul"dS : 3361 ,3449,3470,3520,34 723362,3448,34 71 .3522,3477 

Scc CoPrc CODIGO DESCRIPCION DE ARTICULO 

1959000E EQUIPO DE RAYO X CONVENCIONAL C0.!-1 SISTEMA DE AOQUISICION 
0/G/TRAL 

FECHA 

U/M CANTIDAD VENCIM. 

C/U 1.0000 01/01/2050 

TOTAL 1.0000 

J:utal Cod. presup. $81,034.0000 

2 61103 1954101A TOMOGRAFO COMPUTARIZADO MULT!CCRTE,CON ACCESORIOS C/U 1.0000 01/01/2050 

TOTAL 1.0000 

naal Cod Prcsup. §.11Q1 507,782.4500 

Monto Total Cod, Presup. $588,816.4500 

,. 

,. 

COSTO 

LOTE UNITAR TOTAl. 

6 $01,034.0000 $81,034.0000 

$81,034.0000 

' 507,782.4500 $507' 782.4500 

5507,782.4500 

MONTO TOTAL $588,816.4500 



' MINISTERIO DE SA~UO 

HOJA DE SEGUIMIENTO DE CONTRATO 

~W!I"'"' 

EL SA).VADOR 
UH~ .. OHO~ -~M O~U:O~ .~¡ 

~ 
SUMINISTAANTE: UDP PROMED DE E~ SA~VADDR, S.A. DE C.V.·PROMED, S.A. 

50112016 

---.;~===:::::.:: 

CONTRATO: 

UNIDAD SO~ICITAN.TE: UACI 

FONDO:! . BANCO MUNPJAL seg,lln Convenio de Préstamo BJRf B076·SV 

VALOR FIJO DEL CONTRATO SEGÚN RESOLUCIÓN 

MODIFICATIVA 
No. 10Ó/2017 

tote 3, código 
MINSAL: . 
60503050 

S3y y 
4 

Lote 4, código 
MINSAL: 
60503060 

*Según !'éSoluclón modificativa de contrato No.150/2.017 

FECHA: 29 de mayo 2018 
OBSERVACIONES: 

$ 967,89MS 

. .~tl~O bJ? ENTREGA POR PARTE DE OENT: 

¿;.. ·f,. 
!?~fl\RlCC\OtHlACIOfl-'1 ~~· -44· ¿;¿~ ~~ 
~ ~NHRM~D.\!llS ., ./Y .n. _ _...., .,.. ·-, 

.. NO lRAHSMIS18lE!,. ~ " 

$ 9~.589.<:10 $ 

$ 125,9.20.46 $ 

• 145,3a4.09 • 

<fi:- _{;Y Dra. Maria Argelia Dubón A brego 

J'4LVAPO'\Oirectora N~clonal de Enfermeda~es No Transmisibles 

14$,384.09 

0004 

0026 

0027 

286 dlé$ 
calendario 

2eyó dlas 
. ca!eOciáno. 

268 dlas 
calendario· 

111~mó.g·~ 

111iW017 

RECEPCJON POR PARTE DE 

') 

o Finalizado 

o Finalizado 

o Finalizado 

· Dr. Álvaro Hupo Salgado 
Director de Hospital Naclonal,"de Nlt'los 1'13enjamfn atoom'' 



.~, 
~ 

SUMINISTRANTE: 

CONTRATO• 

UNIDAD SOLICITANTE: 

MINISTERIO DE SALUD 
HOJA DE SEGUIMIENTO OE CONTRA1'0 

SISMENS, S.A. 

~00/2016 

UACI 

FONDO: SANCO MUNDIAL seg(ln Convenio de Préstamo BIRF 8616-SV ( . . . 

VALOR FIJO PEL CONTRATO: $ 68,8;816.45. 

2 

• 

• Segii_·n resoluciones modificativas de contrato Nos •. 161/2017 y 260/2017 

FECHA: 29 de mayo 2018 

ENTREGA POR PARTE DE DENT: 

3472" 346 dlas 
calenda(lq Hi/1212017' 

06/10r2017! o 

Dr. Álvaro Hugo Salga~ ' 

Flna!iza~o 

Director de Hospital Nacional de Nli"ios!"eenjamCn Bloom" 



~) 
SUMINJSTAANTE: 

CONTRATO: 

UÑJDAD SOLICITANTE: 

FONDO: 

1r Jnrorma.~ron pend~nte de rep-ortar 

MIÑJSTERJO.DE SALUD 

HOJA DE SEGUIMIENTO DE· CONTRATO 

Et.ECTRONICA MEDICA, S.A. 

49912016 

UACI 

'aANCO MUNDIAl. eeglln Convenio de _PriSfamo BIRF 607G-SV 

:2~0 dlas. 
cal•n~ 

10,t5Mt 240d!M 
ealel\dlfi¡¡ 

lll,lU,43 1S476 240d!M 
tt!OMMo 

FECHA: 29 de mllyo 2018 
~.l'J.O D..(; ENTR~tfA POR PAATI'I OE D.ENT: ,,,Y 11;., ' 

...... '-';) f".¿.-

~ OIRECCIOII~AtiO"' C/~•L¿-~ ,j¡f.4m 

2M0.7ill7' 1:;111l2011 

llJ0512017 

~11110!2017 27/02/1018 

2eJ1012017 .27/0212018 

~ UlfUIMEOhOlS· ~ ~ ' /-
" MO TRAHSMlSI!lES. ,. ora. M•rfaArgetró\ Oub~n A brego . Dr. Alvaro Hu11o Salgado 

...K · o~'ct<~ra Nacional de Enferineclaclu No Transmlslbl~ 
'C (,· 
~VA)) O~' 

Dhclor d~ Hospital Nacional de Niños ~een}amln Bloom~ 

" thiJII:idO 

FO'\Ok•do 

"" ' -·~ 

"' 



~ 
23 

-

124 
f-

.. : 

1'· 
·"" ... · .. 

1_ 
26' 213/2017" 

1;-
26 

:;-
-
26 

20 O<don do Compro 

·.ao 214/2017 

~ 
1· 32 215Í2017 

e-
l" 
'· 34 

-.;-
~~ 
f.:::-
~ 

38: 

-.;-
40 
41 -

42 

-
43 

~ 

~ 
.45 

-
4S 

.-
47 

:216/:2017 

EMPRESA 

INFRADI:!: 
El SALVADOR 

PARAMED!COS 

f':l,• 
J. Cm; 

($)· 

11 

13 

15 

16 

2 

FUEN.,. _,E FINANCIAMIENTO : P.R.Esi"i\Mos áxTERNOs EiiRF so7.6·S~ . a-so16·04S·BM· 

PROYECTO "FORTALECIMtENTNQ dEL_ SISTEMA DE SALUD P'b~LICA11 

Mayo 2018 .• 

. 

133352 $598,90. .$596,90 

~BLE 251.30 35.90 13-33.4'3 7 6,402,30 

DOBLE CAMPANA 133)4..4 7 251.30 

133<84 $221-,10 $1.547,70 

~ 1 r<c::;; BRAZALETES 13334!;1 60.90 182.70 

!OAOINETE _ _419 l 1<,000.00 _,.,, . ....,~ .. 
DE GABINETE 142 46.000,00 48.000,00-

77 7. 2695.00 20.265,00 

PRÓDINCA 1 
~.~" OO~NUO VllALES, PARA uso EN 

~~'""'""'' 
75 8.219,00 . 8.219,00 29.304,00 

SERVIOMED 

1 •. ?~~~,':~RTATIL 76 2 410.00 820.00 

1ESAAUXILIAR 1\ PARA USOS 1 1 
1005 B 

:c00 1 O .,~'M' 
$195,00 $1.660,00 

~~'ii'ti \USO EN 1008 . 1 $295,00 $295,00 
8 

1007 1 $150,00 $160,00 

I(COD .. 0000 ' ooo.oo ooo.oo 

~ ~CUATRO 100~ 10 $95,00 $950,00 

~~~,--.. -.~ .. ------~-::--::-r-:·1-:--~. -+-;--:;:~ 

17 

PIN2A 
(CODI 

1017 10 $9,00 $90,00 

1011 $12,50 $162,50 

1012 14 . $12,00 $168,00 

~' 'i5f,0r¡¡¡¡o'oAsiÑO:A.'iiDAiil2p¡¡¡¡<e"sruAI''.., "¡¡u,:M''""'..-¡-:;::oo:;141s:-l--: 1"·-¡--::;" $1:::52,,-:,oooo:-1-:' '.::1o2:-5o .. oo:-oo-¡ 
19 lE . 1019 5 $32,75 $163.75 

6666.25 

~o 
1~09/1f.· 

60 
1piQ9f17 

60 . 
10/09/17; 

finalizado 

' . 

12109/17 O d!as Finalí:~.:Ítdo 

1210!')117 Odias Finalizado 

12109/17 Odias Finalizado 

13!09/1-7 Odias Finalizado 
. 

12109/17 Od)M Fin<>Ji;tado 

Finali;¿ado 

·;,. ola<oolo poc "'"' 

1 1 relras 

clausula por re\fi!U:I 

Odias Finalizado 

. oe/09117 Odias 

06/09117 Odias Finali2ado 

06!09117 Odias Finali:wdo 

06/09117 ""'""'"' 
06/09117 flnotbodo 

06/09/17 oell" 
OS/09/17 Odl~s Finalizado 

06/09/17 odias FinalJzado 

06109/17 • 1 1i 

06/09/17 Odias Finalizado 

08/09/17 Odias 

21 ~o:.::>P::::ARAoc_us_c'!'! __ ~-------L--'-"-'-~-'---~·--'----'-"_·•_o _ __J.__'_"_o._oo _ __,_, ____ "--1-:--01~-"__,_;: --'--oe-'_o_"_" _ _¡__o_d_I•_•._-'-----~-F-'"_''_''_''_o __ _ 
: 



49 

51 

... 
1-

276/2017 

279/2017 

280/2017 

55 
Orden de ComprG 

N.o 006/2018 

56 

1-

57 

" 
1- 281/2017 

•• 

GO 

1-

61 

62 

28212017 

63 

FtiE~ JE FINANCIAMJEN'fo: p'~ii~'t4iJo~ E*.rERNós·E!J~F áqzs-s. wsó1s-o4s.aM 
.... PROYI!CTC:> 1'FORTALECIMI~NTI\IO Ot;LSISTEMA DE SALUD t~-crBLICA" 

· · Mayo 2ii1a · 

MODULAR PB. 2 

1TEM1. 
Gr"adiJia de: dOI)l·P~I~fio~ antideslizante. 833 17 $60,00 $1;020,00 

PROCESOS r----+(~C~o~~~M~.!~NS~A~L~6~27~0243~2~0~)---------------------1----------~-----f---------r---------
METÁLICOS ITEM 1. 

14·. Pi:z.arra:M..ixla (aprílica-oaucho) ele un Cuerpo 
{cod.MJNSAL 80103523), 

rfE~-1:'4, · 
Anaquel ffif.llláli'co con p\.ler1a de metallca y chapa~ 
.segurld11d · 
(COD' MINSAl 62504250). 

ITEM 1. 
8 Anaquel metá.lit:c con P.Uér18 d& vidrio y chapa de seguridad 

(C:OO MINSAL 625042M). 

¡n;;J.A·1 . . 
Loc.kers de. e c:ompartlmlentos con nave, 

834 

262 

254· 

24. 

4 $95,00 $380,0Q 

-· 

$185.00 $185.00 

2 $220.00 $440.00 

10 .$ 215.QO $2,160.00 

1 
DECO..SISTEMAS (Cód, Mlf'lSAL625Q4150) 

r---~~re~M~~~~~~~----------------~--------~--~------~----~-
$ 5,no:o~ 

lNTER VISION 

SADE_C,V. 

/ 
JNFRAOE 

ELSALV,.o..DOR 

4 

9 

14 

6 

18 

8 

17 

~-!l{ltB me.lá\)co de siete enlrepefios 
. (Co<t,;MJNsAI. 625Q41 02) 

ITEM2 .. 
Ar~va!for·Vertjc:al ~atálico de 4 gavetas 
(Cod. M IN SAL 62503000) 

Mesa da· trabajo para a personas. 
Cod. MINSAL 62501250 

I"J:"EM2. 
Slllfi Erg.onómlca secretariel $(n brazoo. 
(Cod; MI~SAI.. 62s'020'obj 

ITEM3. 
Silla Ergonómica e]ec::utiva con brazos. 
(C"o<l. MINSAl. 6:25020-20) 

JTEM4. 
Modulo de ltea SIIJa.g 
{Cod. MJNSALS2501150) 

JTEM.5. 
Sillas fijas con asiento integral. 
(Cod. MINSAL 62502050) 

ITEM6. 
Sillas p!ega.Pie metálica, 
(Cod, MINSAL62502080) 

1Tf:M1. 
Gabinelé con espeJo para baño. 
(Cod, MINSAL62501045) 

JTEM1, 
Carro pare traMports de matarle! y equipo Uvlano 
62704260 

JTEM2. 
Exlirguidor contra Incendio de 20 Jbs. De tlpo ABC. 
(Cod. M1NSAL61501005) 

243 

371 

241 

2<5 

248 

249 

250 

302 

133465 

19476B 

40 $143.43 

' $160.00 $.1-,2~0.00 

$2.<10,00 $240,00 

33 59.50 1953.00 

$89,00 $89,00 

8 "$22.0,00 ~1.7eo,oo· 

,. $35,00 $910,00 

4 39.50 158.00 

2 $150,00 $300,00 . 

6 683.50 3417.50 

$125,00 $125,00 

1,400',00 

&.77&,00 

$2-40,00 

5.180,50 

3,542.60 

60 Dlaá· 
ca!Eindário~(23 

de Nov,) 

60Diaá 
celll!o'darlo¡(23 

·de Nov.) 

eo D!aS 

13/11/16 

10-11-2017 

1(}.11·2017 

.calendarlo;(23 21~11~2017 

de Nov.) . 

60 Olas 
calendarlc 1~3 20-11-.2017 

de Nov.} 

60 OlaS·. 
caam<l"1¡1ó:(23 

d~J·~o~.) 

6~ Dl¡;ls. 
calendaJ.Io (23 . 

de:Nov.) · 

45Día.:· 

20-11·2017 

2M1-2017 

calendaño t14 22-02·201 a 
de Mar.~ 

so tiJAS 
CAI.E!"'DA~IO 

(23de; 
Nov.2011,} 

BODIAS: 
CAlENOARIO 

(23de! 
Nav.201i!) 

60 OlAS 
CALENOARJO 

(23 dé 
Noy.201?,) 

60Q_lAS 
CALENDARIO 

{23de: 
Nov.2o1il 
60 OlAS: 

CALENDARIO 
(23de 1 

Nov,2011;) 

eo mAs 
CALENDARIO 

{23de · 
Nov.2011;) 

60DJAS 
CAlENDA~lO 

(27 dei 
Nov.2017\ 
eo QIAS. 

CALENDARIO 

N1~1g~;l 

20-11-2017 

20-11-2017 

2o-11·2017 

20·11-2017 

20-11-2017 

20-11-2017 

13·10·2017 

13·10-2017 

17 di!'!S 

Odias· Finalizado 

pdi~ finalizadO 

O dlas Flna!i2.ado 

O dlas Finali~dc 

O<JI!i!:O 

· O"dias 
. ' . 

Odias 

Odias 

OdiaS 

Odias 

O dlas 

Odias 

Odias 

Odias 

Finaliado 

Flfl"'!iz.aao 

Finalizado. 

Ana!lz3.do 

Pinalizado 

Flnal!z8do 

Fln~ll:tado 

~lnalizado 

Finalizado 

Finalizado 

FJnalJ:?ado 

" ,.. 
' FinaJJzado 



" 
66 Orden de compra 

005/2018 

B7 Ordendettaslado 

" 

.. 
70 

71 

ORDEN DE 
COMPRA 

N,0 12/2017 

ORDEN DE 
COMPRA 

N.0 85/2018 

ORDEN DE 
COMPM 

N,0 45/2018 

COPROSE:R SA 
DECV 

D'OFFICCE 

MI N SAL 

4 

11 

18 

19 

Cafetera eleolrica 
Codigo 60002135 

SU/a fiJa con aalento lnte{¡(al 
62502050 

Mesa redond3 péra cuatro pen;onaa, 
62501300· 

Mesa de comedor de cuatro sillas para nlflos. 
Incluye 4 sllla"s, de Pol~retano, e.strt.~ctura metálica 
anlloorr~»lvra, 
62501201 

252 

339 20 

333 

'334 

$95,00 $95,01¡) 

$35,00 $700,00 

$290,00 $290,00 

$280,00 $280,00 

~5.00 

1.270;00 

45 DIÁS 
CALEND('..RIO 

(20 de Abril 
2017/ 

45 Di,4S 
CALEÑDP,-,1:\10 

(30 de Mar 
20,8) 

45 DIAS 
CALENDARIO 

(:30 de 1Yfa~ 
2018~. 

NI A E~oñtorfo e)eoutlvo 
Cod 0040.153-030-01-00003 

SoHcitud de 
movlmfonto de 

aoll-.:o1ijo 
$56,00 $55,00 $65,00 NI A' 

JuguelM de Diferentes Módvloe, u\ que deberil contener. 45 oi..\s. 
g~~~sbrir~aroa STEP2, Modélo: Panda Climber, Pai9 de 241 1 $1,099,00 $1-.099,00 $1-.099,00 CALEt-101.\RlO 

20/04117 Odias Finalizado 

17iD4/16 18dias Finalizado 

OS/D4/1B 07 dlas Finalizado 

06104/18 07 dias Finalizado 

NIA NIA 

03/04/18 Odias Finalizado 

Codl ,,. 001040 {OS/.04/. 20,11) 

C0PROSER$A L----fo,;~·~,~~;·---------------------------fc---------~----~------~,r--------+-----~--t--"~c--f------c-~------~--e---------------DE CV 1 Rom¡;¡er<abezas. · • 

Mai"ca : Me\is.sa & Dugll<leeger ·. · · >4.5))~~- . 

EQUJMSA 

STB COMPUTER 
SAde CV 

3 

2 

Modelo: 575y 93179/6 en 1 241 11 $16,00 $196,00 ~.19~,00 CAL!=ND~.RIO 

Pais de Origen: China "(QS(~2.917) 
81501825 

Unidad da procedlmlenlos de otoJTinolar]ngologla 
Marca: OpiQilliO 
Modelo: Otosmart 
Pals de Olig"en: España 
60303666 

N!l!oflbroscoplo 
Marca: Richard Wolf 1 Oplomio 
Modelo: 7.:il23.001 
Pals de Origen: Alemania 1 España 
50300151 

Sistem21 deV!deovlgllancla JP 
60208125 

122 12,800.00 

125 9,800.00 

S130 $21.8:38,00 

FECHA: 29 DE Mayo2018 

$12,800.00 

$9,800.00 

$21.838,00 

22)600.00 

$2"i.é3B,OO 
4ti OIM' 

CALfNDJl¡RJO 
(03/0512~17) 

03/04/18 O dlas Fina)izado 

15/05/18 O dlas En proceso da coPro 

15/05/18 O dles En proceso de cobro 

.29/0S/18 26 dias Pendiente de Instalación 

ENTREGA POR. PARTE DE lA DENT: RECEPCION POR PARTE DE HNBS: 

~cl~:~~r~ . Dr. Alvaro Hugo Salgado 

0\rec\ora Nao!ónsl de Enfermedades No Transmisibles ·oireclor¡Hospilal Nacional de Niños • Benjamrn Bloom' 
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· .. N~ ·C~l>ITRATO 

21012017 

2i~ /2017 

212/2017 
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VICEMINISTERIO Pll SERVICIOS PE SALUP 

DIRECCION NACIONAL PE ENI'ERMEDADES•NO TRANSMISIBLES 

FUENTE DE FINANCIAMIENTO :PRESTAMOS EXTERNOS BIRF 8076-SV/2018-60.16·048-BM 
'· PROVEGTO <~FORTALE(alVJiENTNO DEL S!STEMA DE SALUD PUBI:.ICA 11 

M~y<>2018 

N•• 
~MPRESA 1.0t~ 

.. . :;.¡~k·;::·· .. ¡:·:· .· ... :, " 

3 MAQ'uJNA..D!= ANESTESIA DE DOS GASES 1703 1 432.600,00 $32.600,00 

CORPORACIÓN i----fi;:.00
.:,

0
:::·:::M¡;.IN:;:$,:... 

8
::
0
.:,
30
:;
38
,.,

5
::
6

;:.> ~~:--c-------+-----+---+----t----.,-j 
NOfllE BAF:IO Llt:rAAsóNICO' PAÑTA1 .. lA DIGITAL 1 . 

7 ·. (COD .MINS: 60402055) 1704 $1.950,00 

4 

5 

et.ECTROlA6 o 
MeOIO. 

6 

9 

28 

14 

20 

22 
HOSPIMEDIC 

14' 

23 

24 

25 

26 

27 

CamUJe:de transporte d.e·pacl~nte con barandaJes. 
(COD MINS. 62704120) 

Canapé para eXémen universal 
(COD MINS. 62704160) 

Equipo para paro con desflbrllador y oarro 
(COD MINS. 60303320) 

1::3mpa1a para exámen tipo Ol.lBIJo de Genao 
(COD MINI;!, 00302400) 

lampara quirOrgica de pedestal tipo u:o. 
60303522 

Negetascoplo de de;~ cuerpos. 
(COO MINS. 60302576) 

Tarmómotro olo~ronloo """"'" · 
(COD MI~S·. 12100160) 

Espéculo vaginal tipo,Orave grande de acero Inoxidable. 
(COD MJNSAL6300102.5), 

E'~P.!~ou'lo vaginal tipo GraVe mediano de acero inoxidable, 
(COJ;) MINSAL63001030). 

·e&pácvJo vé'glnal tipo Gravapequet'io de acero Inoxidable 
(COO MINSAL63001035). 

C:.l,la m9tál!ca para pequMa crruola de acero lnoxroab!e, 
inefuye el Instrumentar 
(COD MJNSAL~001015). 

CaJa metálica de ovraolones de acaro Inoxidable, Incluya a1 
lnstrumen\at 
(COD MINSAL63001005). 

Hisler~metro. 
(COD MINSAl63006018) 

VASIJA ARRI~ONADA DE ACERO INO)(lDABLE DE 8 
PULGADAS. 
{COD MINSAL63001380). 

(COD MINSAL63001S62), 

PORTA PINZA, DE DIFERENTES MEDIDAS,DC ACERO 
INOXIDABLE 
83001096 

ESCUDILLA REDONDA DE ACERO INOXIDABLE, 
CAPACIDA G ONZAS. 
COO MINSAl830013SOr 

COPA IODINA DE ACERO 1NOXIDA8LE 3.5A<l PULGADAS 
(CO~ MINSAL6'3001010). . 

SET DE DILATADORES,, u r t:R Nvt~ 
(COD MIN$.A.L6300.1130), 

598 

599 

Nota de remlslon 
207 

Nota de remfsloil 
209 

Nota de remislon 
1éOCBG1 

soa 

600 

Factura 
170SoOOF 

N"0071 

Faotu.ra 
17DSOOOF 

N'0072 
Factura 

170SOOÓF 
N'0073 
Feotur.a 

17DSOOOf 
N'0187 

F'Etcturl\ 
17DSCOOF 
N~0:16S 

Factura 
17DSOOOF 

N:0189 
Factura 

17DSOOOF 
N"0074 

Factura 
17DSOOOF 

N-0076 

Factura 
17DSOOQF. 

N'0078 
Faolura 

170SOOOF 
N'0079 

6 $1'.476,00 

3 $520,00 

$13.975,0Q 

7 

$6.700,00 

S $389,00 

$<10,00 

25 $13.3~ 

35 .. $:12.09 

70 $11,87 

3 

4 $12S,QC 

13 $12,98 

$12,55 

10 $9,85 

6 $28,98 

20 $9,19 

10 . $9,76 

10 $1.10,80 

$1.950,00 

$8.850,00 

$1.560,00 

$27,950,00 

$6.700,00 

$3.112,00 

$160,00 

$333.25 

$<123. 16 

.$830,90 

$516,Ci0 

$168,74 

$175,70 

$9S,SO 

$173,88 

$183;80 

$97,60 

$1.108,00: 

$J4.450,oo 

46,02,77 

6Q-!?i* 
ca\,nda:¡fo 

60 Ó]~s· 
calendafio 

GO.Dh¡ts 
·cah~nda[Jo 

Gooia~· 
calendi:li-io 

60Dia~ 
caJendaflo 

61 

60-DlaS 
e81i:!lidafio 

6QOiaS. 
éalehdaÍ',iÍ> 

60 
:11 sep f7 

•o 11 sep 1:7 

60 
11 sep 1! 

so· 
11S~ 17 

60 
11.sep17 

so 
11.sep17 

60 . 
11 sep 17 

60 
11 sep 17 

50 
11 &ep 17 

60 
11sep 17 

so 
11sep17 

60 
11 sep 17 

13!09/-17 

2711017 

30-10·2017 

30·1Q·2017 

30·10·2017 

2:e111117 

28102118 

. 28/11117 

30/10/17 

08/09/17 

08/09117 

08/09/17 

QGf11117 

00/11/17 

06!11/17 

08/09/17 

08/09/17 

06/09/17 

OB/09/17 

08/09117 

08/09/17 ... 

02 dias -Finalizado 
-ApliC:a'~l~!) dO clausula por re\1 

46d[as·. -~!nali.tacfo 
·~P.Ii~clo.n de Clau~ula ptlr reir 

49 d!as'" ·F.In¡!,UZado . · . 
-J;:P(Iq;:i,olóh de cl~usula por ret1 

49 dfas 

<19-dias 

Odias 

Odias 

O d!as 

66 dias 

56 dlas 

Odias 

Odias. 

Odias 

O dj¡:¡s 

·Odias 

O. días 

.Finaliza.dO 
·A.Pf!~~l$'m· de clausula por retr 

~Flnaliz'ado 
_-Ap!i009]ori.de'ola,u~ule por talr. 

~f.fn.a·liza~Q _ . · 
-ApJk::aCicin de• clausula por retra 

~F.inal!zado 

~f:inatizado 

_¡:jnaJi:t:ado 
·A))t!oaOJO'n_dé ólawula por reln 

·FinaJ!z:ado 
~~P!!~cíor ele clillfsula por retn 

-Final!z:ado 
.·Aplic:acion da clausula por relrE 

-Finalización 

~Final!ucl6n 

-Finalización 

·Fin<~lizaoiOn 

·Finalización 

-Finali.ulclón 



INFORME PARA ACTIVO FIJO 
DE ALMACEN: INSUMOS MEDICOS 

FECHA DEL INFORME: 12 de Junio del 2018 

CANTIDAD NOMBRE DEL EQUIPO 
FUENTE DE 

FECHA FINANCIAMIENTO 

lf-8 NEGATOSCOPIO DE 2 CUERPOS 

PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 

* 
3 CANAPE PARA EXAMEN UNIVERSAL 

_,/ PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 

* 
1 TOMOGRAFO COMPUTARIZADO ( ( MULTICORTE,CON ACCESORIOS PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 

~' 
7 MONITOR DE SIGNOS VITALES 

PRESTAMO BIRF 8076-SV 1 11/06/2018 

-'Ir·, 1 MONITOR DE SIGNOS VITALES PARA USO DE 
QUIROFANO 

PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 
j<'2 

EQUIPO DE PARO CON DESFIBRILADOR Y CARRO 

PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 
e~ 6 

CAMILLA DE TRANSPORTE DE PACIENTE, CON 
BARANDALES 

PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 

)~ 
MAQUINA DE ANESTESIA DE DOS GASES 

PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 

t?i~f~;::'~i'i\ 
• ; .. \ ..¡. 3J~fti.1" /!.jlf 

~ ' ,,,,,.,.,, .. ,., ¡..,-,;; 

lrc. Ramon Alberto Escobar Polanco ¡ · :.J><. . ,,. '·t:Ci 

1 N M REjl'FIR'MA Y SELLO DE JEFE DE ALMACEN 

PRECIO 

$329.00 

$520.00 

$507,782.45 

$2,895,00 

$8,219.00 

$13,975.00 

$1,475.00 

$32,500.00 

'-''V'!''l'""-·\>_l_'l".'·'!!.'. 
<i:><'<l"""' Di 

EL SALVADOR 
UNAMONOS PARA CA\!l"C~R 

N. 07/2018 
FECHA DE ENVIO 

UBICACIÓN 
A ACTIVO FIJO 

(COPIAS DE 
DOCUMENTOS) 

CéNTRO NACIONAL 

DE RADIOTERAPIA 12/06/2018 
CENTRO NACIONAL 
DE RADIOTERAPIA 12/06/2018 

CENTRO NACIONAL 
DE RADIOTERAPIA 12/06/2018 

CENTRO NACIONAL 
DE RADIOTERAPIA 12/06/2018 

CENTRO NACIONAL 
DE RADIOTERAPIA 12/06/2018 

CENTRO NACIONAL 
DE RADIOTERAPIA 12/06/2018 

CENTRO NACIONAL 
DE RADIOTERAPIA 12/06/2018 

CENTRO NACIONAL 
DE RADIOTERAPIA 12/06/2018 



.. 

''*~i~v= ,,,,·:)"'P 
~OllJ'U.'O..""-I:U......._p.._ ........ ,_, 13~NJAMIN 

BL.OOM 

INFORME PARA ACTIVO FIJO 
DE ALMACEN: INSUMOS MEDICOS FECHA DEL INFORME: 12 de Junio 2018 

CANTIDAD NOMBRE DEL EQUIPO FUENTE DE 
FECHA FINANCIAMIENTO 

10 COPA IODINA DE ACERO INOXIDABLó 3.5 A 4 PULGADAS 
PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 ¡'" 6 BALDE METALICO PARA LISO HOSPITALARIO DE ACERIINOXIDABlE CAP, 12- 15 L TR, ..{ 

PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 
.; 5 TAMBO DE 1LTR. DE ACERO INOXIDtE PARA ESTERILIZAR APOSITOS PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 
.(' 1 EQUIPO DE RAYO X CONVENCIONAL CON./ 

/ SISTEMA DE ADQUISICION DIGITRAL PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 /1 
EQUIPO DE BRAQLIITERAPIA DE ALTA TASA DE < DOSIS(SISTEMA DE CONTROL DE CALIDAD Y DOSIMETRIA P/RADIOTERAPIA) 

PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 
14 PINZA ANillO FORESTER-BALLENGER RECTA DE 24CM 

PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 
10 PINZA ANILLO FORESTER- 8AlLEGER DE 25 CM. 

PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 <" 1 UNIDAD DE PROCEDIMIENTOS DE / 
OTORRINOLARINGOLOGIA PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 ( 3 CAJA METALICA PARA PEQUEÑA CIRUGIA DE¡ ACERO INOXIDABLE ,INCLUYE INSTRUMENTA[ 

PRESTAMO BIRF 8076-SV 11/06/2018 

PRECIO 

$9.76 

$90.00 

$32.75 

$81,034.00 

$967,893.95 

$12.00 

$12.00 

$12,800.00 

$164.SS 

~~.!:!')' l \ !1.'.~. '"'-~ .!1~'.1'.1' .. ')'.>111 ~ 'll• o 1;0~ 

EL SALVADOR UNAMONOS PARA CR!i\:CER 

N. 07/2018 
FECHÁ DE ENVIO 

UBICACIÓN A ACTIVO FIJO 
(COPIAS DE 

DOCUMENTOS) CENTRO NACIONAL DE 
RADIOTERAPIA 12/06/2018 

CENTRO NACIONAL DE 
RADIOTERAPIA 

12/06/2018 CENTRO NACIONAL DE 
RADIOTERAPIA 12/06/2018 CENTRO NACIONAL DE 
RADIOTERAPIA 12/06/2018 

CENTRO NACIONAL DE 
RADIOTERAPIA 

12/06/2018 CENTRO NACIONAL DE 
RADIOTERAPIA 12/06/2018 CENTRO NACIONAL DE 

12/06/2018 CENTRO NACIONAl DE 
RADIOTERAPIA 12/06/2018 

CENTRO NACIONAL DE 
RADIOTERAPIA 

12/06/2018 
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SUMrNISTRANTE: 
C_0NTRATO: 
UNIDAD $0LIC1tANTE: 
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VA.Ldi(ESTIMADO DEl. CONTRA ro·:, 
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M!NJSTERIO DE SALUD 
HOJA DE: 8EOUIMJEN_TO DE CONTRATO 

E~I;CTRÓNICA MÉDICA, S._A.. 
··\' "l.9~~.2t\1~ 

QACI 
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,,,.,o F. Emis.: 07/06/2010 
·'i'I!'Jl'' 

,•. · ... •¡¡' H. l~mis.: 02:31:5/J 

Proveedor: MINSAL. 

Procedencia: FONDOS GOES 

Via lngl'eso: UCITACION PUBLICA 

MINISTERIO DE SALUD 
HOSPUAL NACIONAL DE NI:NOS BEN,JAMIN BLOOt<l 

ALMACEN DE INSUMOS MEOICOS 

gN'l'RADA DE MATERIALES 

N': N/ A 
N' Facturas: 0004,0026,0027 (SIEMENS) 

FECHA 

lec CoPre CODIGO DESCRIPCJON DE ARTICULO N \ " VENCJM. U/M CA TID; u 

Page ·¡ ot 1 

lngresu N': 230 

Fecha Documento: 07/0G//.018 

COSTO 

LOTE UNITAR TOTAL 

195910(B EQUIPO DE BRAOUITERAPIA DE ALTA TASA DE DOSIS(SISTEMA DE 
CONTROL DE CAliDAD Y DOSIMETRIA P:RAOIOTERAPIA) 

CIU 1.0000 01/01/2050 3,4 967,893.9500 $967,893.9500 

TO'rAL 1.0000 $967,893 B500 

ID..tal Cod. Presup. 967,893.9500 

Mnnto Total Cod Presnp. $967,893.9500 
MONTO TOTAL $9G"f,893.9500 

,. 



','o . F. Emis.: 2Bf05/2019 

,19:' H. Emis.:OB:14:43 

MINISTERIO DE SALUD 
HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS 

SALIDA DE MATERIALES 

SoJicitante: QUIROFANOS CENTRALES 

Jefe Almacén: E03037 RAMO N ALBERTO ESCOBAR POLANCO 

FECHA 
Sec CoPre CODJGO DESCRIPCION DE ARTICULO U/M CANTIDAD VENCIM. 

Page 1 of 1 

Salida N': 724 

Fecha Documento: 28/05/2019 

LOTE 

COSTO 
UNITAR TOTAL 

61103 19518400 ASPIRADOR ULTRASONICO CON PIEZA DE MANOADAPTADAA 
NEUROENDOSCOPIO 

C/U 1.0000 01/01/2050 103432432$/l 30,000.0000 $130,000.0000 

Total Cod. Presup. §11.Q;l 

Monto Total Cod. presup 

) 

Firma 

Nombre: 

/ 

,. 

$130,000.0000 

$130,000.0000 

S ello 

SUB TOTAL 1.0000 $130,000.0000 

MONTO TOTAL $130,000.0000 

Firma o 

Nombre: 



" ... i.; .. ,~ ·F. Emls.: 05/06/2019 
-':A H. Emis.: 14:2B:55 '·'' 

MINISTERIO DE SALUD 
HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS 

SALIDA DE MATERIALES 

Solicitante : UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS QUIRURGICOS 

Jefe Almacén: E03037 RAMO N ALBERTO ESCOBAR POLANCO 

FECHA Sec CoPre CODJGO DESCRIPCIDN DE ARTICULO U/M CANTIDAD VENCIM. 

Page 1 of 1 

Salida N': 793 

Fecha Documento: 05/0612019 

COSTO 
LOTE UNITAR , TOTAL 61103 1950020H VENTilADOR DE TRANSPORTE PARA USO CON PACIENTE PEDIATRICO Y CIU NEONATAL 1.0000 01(01/2050 10125 20,283.5000 $20,283.5000 

61103 19500201 VENTILADOR DE CUIDADO CRITICO PARA USO CON PACIENTE PEDIATRICO Y NEONATAL 

~ A Cod. Presup. m $92,434.0000 

.. 

SUB TOTAL 

CIU 

SUBTO'l'AL 

1.01)00 $20,283.5000 
2.0000 01/01/2050 8790887909 36,075.2500 $72,150.5000 

2.0000 $72,150.5000 

MONTO TOTAL $92,434.0000 

Firma 

Nombre: 



Rotar y 

Por medio de la presenle se hace constar que el Club Rotaría de Sanh Tecla acluando como donante y administrador 

de la subvención rtitaria No. GG 1641932 hace entrega en calidad de DONACIÓN al programa Cardiovascular Pediátrico 

el siguiente equipo médico para ser utilizado en la Unidad de Guidad9s Intensivos Quirúrgicos del Hospital Benjamín 

Bloom.: 

,. 

Are a 

Terapia 
Respiratoria 

AL 

Cantidad Descripción d~l equipo 

2 

1 

para uso con 
paciente pe.diátrico y neo natal con lo siguiente: 
- Can·o de transporte 

Software de reciutaniiento alveoiar(open 

Sof'tware y accesorios para nebuiización de 
medicamentos 
-Software y acc.esorios para tratamiento no 
invasivo · 
-Software y accesonos 
invasivo con los·srg. 

para uso con 
paciente pediáirico y neonatal con fo siguiente: 
- Canu de transporte 
• Cassette respiratorio 
-Software y accesorios para tratamiento no 
invasivo 
-Software y accesorios para tratamiento 
invasivo con los sig. modos: volumen conlrol, 
presión control, PRVC, Bi-Vent SIMV PC, SIMV 
PRVC. 
-Brazo de J- q.S~ 00 J. O 

San Salvador, 26 de abril del 2018 

cargo: 

Firma: 

Modelo Serie 
Precio 
Unitario 

Servo­
MaqJet air 10125 $20,283.50 

Precio 
Total 

$20,283.50 

$92,434.00 



rt·: 1~ 1:~:;·:,t··"rro 1;:;~3(\~¡ Ít\}\ 1~ :t) .L.~~'.,,!.,)~ ,) :] ''· 'h.•j/¡·)' i/ l) i[, ll,.;.l' 
''''"'~ S.A. de C.V. 

ECONOMÍA, HICIENCIA Y PROTECCIÓN Ali\~EDIO .'\MB!ENIE 
elvd. Tulunlchapa, Condominio Médico local# 16, CoL Médica 

Hns, Diagonal Arluro Romero, son Salvador 
· Tel. 2131-7523 '' electrom¡¡clsa@gmail.com 

Clianle: HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 
Dlreccl6n:San Salvador 

CANT. Of.SCRIPCIÓN 

' ' 
1 OOUOITAI'MJS:.VIl' 

ASPIRACIOiil, VlTRECTOMIA NEUMATICA 3000-6000 

CORTE$!MIN, COMPATIBLE C.ON INSTFtUNIENTAL DE 20,23,25 

Y 27G, PEOAlDUAL U~JEAL 
ll~REC~N: EQUIPO ÓE ilmiECYOMtA NEUMATICA DI! lOA 

1MOO COrtrEs POR MINUTO, CoMPATIBLE CON . 

2~ v'lo: 
INC:LUVE:.ILUMINI\CION I.,ED PAIV\ lhl'lltEC'ffiCIMIJI P(ISTIERII~~. 

DE Úi GUILLOTINAS NEUMATICAS, 2 SET [lE 
,...; .• .,~~''~PJ.itJSAil!.E, 6(CA~t:cms¡j SETDE . 

cfl.',rARATA. PIÍ!'lÁ. • DE MANO OE IJL'fRAsONiDo DE6C11lSl'ALE~. 

~AROS. _. .• q S . \" O) \ 
1 'll'iiG~I~:.S\JilA, ~>· 1-· f(.·l ·~ ... .. ... 

. y oi:ho mil. tre!¡¡;ienfos orJienlá] ;;,.~v~> 38~1fl0 
· Doláres. · · 

· ... ; .. 

,. 

• 

r""""·,, •. . ...... ==······'"·'''' ..... , ..• , ... \ 

~1 [!!..\ rG "if LIJJ 11\1 ~~~ ]J 

hlV {W 54 D ~ 
1 el~GiSVI'IO: 138~05-1. 1~1J$0DDI" J 
., NOY: O~'l.<i-1!~0102·104>2 
~=,""="·~-:-·.·r.:>.->-~•···••~.o>-.;;,.,=.._,..,,.,.,,=<==:-·1 

Autorización de Imprenta 545 D.G.I.I. 

SUI'IAS $69,0{)().0()· 
VENTAS EXENTAS 

VEI'ITAS NO SUJETA.S 

SU•·TOTAl 

(-1\VAR!TENIDO $610.62 
VENTA 

ORIGINAL· EMISOR, BlANCO 
DUPLiC,AbQ ·CLIENTE· VERDE 

\ 



CMAMJ\J.R!l SANTA UU 
1•. Av. 511r~~Cille OllenteEditJ,Io MoHn1ll 

P9X: z.t-4J. S9H 
NQ 0941 

~· ,.,.,\1,\,,, Registro No. 136120·2 
P•"~·~~~7n~:r:•z}t;:~os~\~;;;~.~~ión NIT 0210·011200~1 01·0 

PBX· U60~044 .---~===::::::::;:;:::=: 
1 Fetho: 21/11/2019 

Cliente: HOSPITAL NACIONAL DE NI!ÍJOS BENJAMIN BLOOM 

Dirección: FINAL 25 AV NTE Y 2{JUI o NIT: 
CL. PIE. 

Ultrasonografia Chlson, modelo: Sdrlob•ook 
Arranque rápido /Diseno portátil < 
/Rendimiento rápido y fiable 
el propósito de la UCI tr,,nc.crc .• co 
carro de precisión /Respuesta lln .st~ntánea 

' ' duración de la baterla, 
.lir110<Jo'activo, hasta 1semana en 

0614-210222·002·5 

·n;;,""""" 4 transductores: 2 .. C IMfiZ·fiBMfiZ cr:+lv·exo 
G:l·V /7.0MHl-1B.OMHZ (con FHI) 
/2.0MtJZ·8.0MHZ matriz en fase 
12.0MHZ micro-convexo MC6-\IIIrlme>Sor TJ··-•··­
Sóny /Carro de transporte con 
integrado /lv1aleta para transporte 
ORDEN DE COMPRA NO. RP 96 
• Garahtla 3 ~Ms por 

,. 



1'' , .. 

0939 
Registro No. 136120·2 
NtT 0210-011200-101·0 

19/1112019 

mte: HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

ecdón: FINAL 25 AV NTE Y 2/l)U( o N!T: 
CL. PI E. 

tdidoneis~~~t!~m~rnfu~ 
Lámpara Quirúrgica empotrada al 

· Con lámpara principal y satélite. 
' • Marca: LUVI$ 
• ModelO: L400iL400 

,. 

0614-210222-002·5 

26.693.00 ·. 

·' :;"· 

,' -:-.· :· 
·';: · .. 

'-í 

·'· 

1 

j 
1 



.. 

NOMBRE: 

CLIENTE: 

e(~~YJt§.r;, 
EQUITEC S.A. DE C.V. 

DISTRIBUCION DE PRODUCTOS MEDICOS ODONTOLOGICOS. 
Calle lshuatc'tn, Po!ig. J, Col. Jardines de Merlioll/36, Santa Tecla, La libertad. 

PBX: (503) 2270·4400 Fax: (50312269·4311 
e-maíl: servicioalcliente@equítecsal.com 

HOSPITAL NACIONAL DE NIIfOS nENJAHIN nLOOM 

DIRECCION: Final 25 A"enido llo:rte y 27 Colle Poniente 

DEPTO.' 

N.I.T. o D.U.I.: 

SAJI SAlVADOR MUNICIPIO: SAJI SAlVADOR 

GIRO: 
NOTA DE REMISION No.: VENDEDOR: 

TRANSPORTE: 

OBSERVACIONES: 

ORDHI DE COMPRA No.Rn~~ 5/C: M' 

SI~ TEMA MODULAR ELtCIAICO DE TALADRO, SIERRAS Y ACCESORIOS 

PARA CIRUufA. CON LAS SIGÜIEtllES OESCP,I~OOI•IES Y ACCESORIOS 

INCLUIOOS: CONS.OLA OE PODER.ItiTEGRAOO (IPC) CAT: 18!8001 

ltiCtÜYE CABLE DE CDf';EXIÓÚ A 

' L'""'""n•'EltctRICA: cAT: l8il7~HLOH:Ol!BHoOlil oiMnJs;oNes: 

(AVTQIX<I;)~IM (PROfUNo'O). PESO: 7.~ KG. 

!"Ai[EOE cOUEXIÓ,fl A 

~ií,IÍCÍOtBRIOAOOR. 

OE !NHRVÜJCIONÉS 

~~;·uSuAR-IO o_E A~JO 
.1-w.•.\ 

~tnoluios ·'11-~-

1 
C/0 

FACTURA 
No. 15DSOOOF 

r' ·¡ n r· 1 ),.I¡,Jl, 

NI T.: 0614 • 040492 • 102 • 7 
N.R.C.: 71466.6 
---···-------·--

FECHA: 

06 0[ DICirMORr 0[0019 
VENTA A CUENTA DE: 

CONDICIONES DE LA OPERACION: 
CREDITO 

. SUMAS 



·1 

NOMBRE: 

CLIENTE: 

DIRECCION: 

DEPTO.: 

N.LT. o D.U.I.: 

e~I~.§.~ 
. EQUITEC S.A. DE C.V. 

DISTRIBUCION DE PRODUCTOS MEDICOS ODONTOLOGICOS. 
Calle lshuatán, Po1ig. J, Col. Jardínos de Merliol 138, Santa Tecla, La liOerlad. 

PBX: (503) 2278·4400 Fax: (503) 2289·4311 
e·mail: servic!oalcliente@equilecsaf.com 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS OENJAMIN OI.OO!i 

Final 25 Avenida Uortt: y 21 C.alle Poniente 

SAII SALVADOR 
MUNICIPIO: 

SAII SALVADOR 

GIRO: 

NOTA DE REMISION No.: VENDEDOR: 

TRANSPORTE: 

OBSERVACIONES: 

, CIRUGÚI. DE ORL •. corJ TUBO. DE IRRIGAC1ÓU, COil VÁ;TAGO DE 11 CMS. 

:EMPAQUE lllDIV!DUAL ESTÉRIL: DESCARTABLE. USO uNICO POR PACIHHE.' 

MAR.CA: MWTRO'.l'C. CÁT-!-LÓGO::I8B4004lOTE: OllBS0931l 

DE CORT~·IIjFERIOR DE ).9 MM, PAPJ;' CORNETE 

FACTURA 
No. 15DSOOOF 

01457 
NIT.: 0614 • 040492 ·102. 7 
N.R.C.: 71466 • 6 

FECHA: 

06 ¡¡¡; DICIEMQR[ DEL1019 

VENTA A CUENTA DE: 

CONDICIONES DE LA OPERACION: 
CIIEDITO 



,,.:~~t::~-
... 
"\~" . . :::, . MJNJSTfd~l() 

' . -. DE SAI.UI> ......... ~·e·ÑJ'.& ... ~p~~s.·~ ... 
BLOOM INFORME PARA ACTIVO FIJO ,,-,¡~¡a...:•' '" 

LL 0,.\1~'\1;{ 1!', 

DE ALMACEN: INSUMOS MEDICOS 
FECHA DEL INFORME: 06 de ENERO 2020 N. 01/2020 

FECHA DE ENVIO 

NOMBRE DEL EQUIPO 
FUENTE DE 

FECHA PRECIO UBICACIÓN 
A ACTIVO FIJO ANTIDA 

FINANCIAMIENTO ) (COPIAS DE 

/ 

~ 
DOCUMENTOS) 

ORDEN DE COMPRA 
Quirófanos Centrales 

1 Sistema modular electrico RP-123 13/12/2019 $59,395.00 13/12/2019 

:~ lnfusor de pres1ón para transfundir ORDEN DE COMPRA 
$1,900 Banco de Sangre 

2 globulos rojos. RP-163 13/12/2019 18/12/2019 

~ 
•.'YoYZ-1 55- 130•VI-00000,üUCJl01000.1\ ORDEN DE COMPRA 

3 
Lámpara de fotocurado 

RP-158 17/12/2019 $180.80 
Odontología 

3/1/2020 

4r0'3°IZ-/51P-'2&5 -01-00001 - ~ f'6\ 1ó00 .,., C>o\... P.'"'l- \ 
1 \ V '' 

,·, Contrato 85/2019 Rayos~'X" 

~ 
1 Sensor flat panel inalambrico (Contratación Directa) 3/1/2020 $30,100.00 3/1/2020 

' 1 '' . ' " (JOOO 2, A' '{->''61 l.500 
1 ' ' '' " & (} (}() .:3 Contrato 85/2019 Rayos 11 X11 

2 Sensor flat panel inalambrico (Contratación Directa) 3/1/2020 $31,500.00 3/1/2020 

N eT (, G }),..{2/ ,,_,, ~~f<.c r=J. : 

MOOt;W." N 13 T C; t:IIIZ.- ¡·<_) á;~fi~f'"if!l;,\ .. 
.::::::)e.f-'-le. ~ !3 ·t--¡ -:<::L81A~IJYI!.'If3CPPJ /(.:~'(/ '•q_~"\-~-\ 

~UGCC~J :~> (:(·(~~;¿~~?~::;~, ~·;f':~ ;;J;~\~;, }:~\ 
Lic. César Lemus ~--:..:~.:-::: ...... ----.. · ~~ ';:-.:_:·:i~-' .... s

4 
~'!·.,:~.:~,y 

NOMBre~, FIRMÁ"V.~~Éiib DE JEFE DE ALMACEN 
' 1 



) 

OllA INTERNATIONAL, S.A. Oló C. V 

GIHO: Venta de Otros Prolluctos no Clasificados Previamente, lmportadón y Comercialización do 

Productos Hospitalarios, Equipos Módicos, Instrumental Módico, lnstrumontaiMédico Qulrltrulco, 
Productos Farmacóuticos y Medicamentos on Gonoral y Cualquier otro Tipo de Producto Dirigido 

<1l Sector Médico-Hospitalurio 
Av, La Capilla, Col. SRn Bonito No. 414, San Salvador, El Snlvador, C. A. 

Tol.: (503) 2507-1253 • Fax: (503) ?.124-7500 

FACTURA 
SERIE 18800001' 

N'~ O 1 G fi 

REGISTRO No. 201859-6 
NI T. 0614-210510-101-6 

AUTOIIIZACION IMPRENTA No. 543 DGII 

.....--------------·----------- -------------
CUENTE: HOSPITAL NACJ.Q!'S~~~~O~ENJAMIN OLOO~-----· ·---I!F:!'E!e.C'J;HA~: ___________ _!.~~ Olclombro de 201~ 

DlUECClON: Final 25 Avorllda Norlo y FiiH'II 29 Callo Ponlonto AnoKo: final 27 Callo Ponlcnlo y 

Oo_ulevard do~~~~ ·-------·-------·------- N_o_. O_o_C_o'!Y~~----··-N-'_6_~1~!?._------------·---·-

Oopartamonlo: SAI'i SALV'!'Aé!D!!O!!cR·~-------

SOLICITUD OF. COMPRA: <10912019 

2 
C/U 

SON: 

[t-I•~•» Po-: ..... 
{)U l. 

,. 

Equipos de Fluroscopia móvil. 
Marca; SHIMADZU 
Modelo: OPESCOPE ACTENO 
Origen: JAPON 

Configuración del sistema: 
OPESCOPE ACTENO 

ARCO EN C 

CARRO PARA ARCO-C 
TUBO DE RAYOS· X 
COLIMADOR 
GENERADOR DE RAYOS-X 
INTENSIFICADOR DE IMAGEN 
SISTEMA DE TV (CAMARA CD) 
MONITOR (2) 19" CADA UNO 
CARRO DE SOPORTE MONITOR 

CIENTO VEINTIDOS MIL OCHOCII!NTOS CUARENTA Y TRES 191100 
DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA. 

OPERflélÓtl SUPERIOR A 1200.00 

flli.IM: 

R.otAA.r"'. 

t: ... bl~· 

M fU\IIA: 

Autorlmióo de lmp1ont~ No. 543 !lel 01/10{1993 
Thlo• ,(•IIAtMI"IMI •1 tn<:nMM?/11\ 

F. PAGO: cru:.DITO 30 OlA$ 

SUMAS 

SUB TOTAL 

IVA RETENIDO 

TOTAL 

$61,970.00 $123,9~0.00 

1$ 123 940.00 

$ 123,940.00 

$ 1 .Q96.61 

$ 122,843.19 

Orlolnal61aneo·Emlsor 
Oupllcado CelesiHIIente. 



'%~• F. Emis.: 04/12/2020 
~-~w 5it;\; . H. Emis.: 13:41:41 

MINISTERIO DE SALUD 
HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS 

SALIDA DE MATERIALES 

Solicitante: UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (UCI) 

Jefe Almacén: L01433 CESAR ALFREDO LE MUS CRUZ 

FECHA 

Page 1 of 1 

Salida W: 1199 

Fecha Documento : 04/12/2020 

Sec CoPre CODIGO DESCR!PCION DE ARTICULO U/M CANTIDAD VENCIM. LOTE 
CO.STO 

UNITAR TOTAL 
61103 1958000H MONITOR DE SIGNOS VITALES 

Total Cod, Presup, ill.!!.a 
Monto Total Cod Presup 

Firma 

Nombre: 

$23,125.0000 

$23,125.0000 

Recibió 

C/U 

SUBTOTAL 

~Sello 

. : ,, . 

1.0000 01/01/2050 23249008$/l 23,125.0000 $23,125.0000 

1.0000 $23,125.0000 

MONTO TOTAL $23,125.0000 

Firma 

Nombre: CESAR ALFREDO LEMUS CRUZ e \J 
' 

Guardalmacén 



:~10•• F. Emis.: 03/12/2020 
f,¡;/'<l',..,. 

e~:~~~":'- H. Emis.: 10:12:36 

MINISTERIO DE SALUD 
HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS 

SALIDA DE MATERIALES 

Solicitante: UNIDAD DE CUIDADOS INTENSIVOS (UCI) 

Jefe Almacén: L01433 CESAR ALFREDO LE MUS CRUZ 

FECHA 

Page 1 of 1 

SalidaW: 1180 

Fecha Documento : 03/12/2020 

Sec CoPre CODIGO DESCR!PCION DE ARTICULO U/M CANTIDAD VENCIM. LOTE 

COSTO 
UNITAR TOTAL 

61103 1950020G VENTILADOR DE USO, ADULTO Y PEDIATRICO 

Total Cod, Presup. illJ!.3 

Monto Total Cod Presup 

Firma,, 

Nombre: 

$323,980.0000 

$323,980.0000 

Recibió 

) 

S e 11 o 

C/U 

SUB TOTAL 

10.0000 01/01/2050 67525365/L 32,398.0000 $323,980.0000 

10.0000 $323,980.0000 

MONTO TOTAL $323,980.0000 

Firma ~ 

Nombre: 

Guardalmacén 



. 

Presente 

Estimado Dr. Alvarado: 

Reciba un cordial saludo en nombre de la Fundación Rafael Meza Aya u. 

Por medio de la presente queremos hacer de su conocimiento que realizaremos la donación 
de 3 ventiladores mecánicos con las siguientes especificaciones: 

CANT. DESCRIPClON PRECIO PRECIO 
UNITARIO TOTAL 

3 VENTILADOR MECANICO MINDRAY SV300- $25,000.00 $75,000.00 
COVID-19 VERSION-ISSS 
BC: 1454615 
Ventilador compacto con varios modos de 
ventilación, disefiados con turbina interna, interfaz 
de usuario intuitiva para mejorar el flujo de trabajo 
clfnico. Con capacidad de adaptación a distintos 
entornos clfnicos y una capacidad respaldo de 
baterfa de 240 min aproximadamente, 

MARCA: MINDRAY 
MODELO: SV300 
ORIGEN: CHINA 
GARANTIA:. 18 MESES CONTRA 

. DESPERFECTOS DE FABRICA. 
. 

Agradeceremos su apoyo para lcis trámites de recepción del producto y esperamos que 
sean una contribución de valor para la gran labor que ustedes realizan por el bienestar de 
la población salvadoreña ante la actual pandemia: 

Atentamente, 

Karen Massana 
Coordinadora de Proyectos y f'inanzas 

••• 



Electralab ~edic 
TCDD PAt 'iLCUICADO DI! SU SALUD 1 

....___ Casl!ó'Matl'iz 
C. San Antonio Abad y C. Gabrie!a Mistral, Fte. al redondel 
Monsefior Rivera y Damas, S.S. Can Center: 2239-9999 

CLIENTE: FUNDACION RAF~EL MEZA- AYAU 

DOCUMENTO UNICO 

No. 2,'/08 Fac' ~ l 

NIT.: ~6.\"A- \3fn g~¿t 
N.R.C .. dst4\ !.di.J, 

ELECTROLAB MEDIC, S.A. de C.V. 

Direccion: CPl..LE EL MIRADOR 8'/ AV. NORTE COL. ESCALON COMPLEJO IJTC, EDIFICIO TORRE 
FUTURA NIVEL 20., ESCALUN, SAN SALVADOR, 811N SALVADOR 

No. Registro: 32966-5, NIT: 0614-190471001-5, GIRO: ORfiANIZAGIONES DE ASISTENCIA 
SOCIAL . . 

J \'· 

p,; ., 

t'! ;"! ; 

! y' 

Sub Total: 
AnticiPO: 800: SETENTA Y CINCO MIL 00/100 

Dolares. 

HOSPITAL BLOOM SERIES: 
GB-07026310; GB-07026309; 
fJB-ü7026308 

Página 1 de 1 

NIT/DUI: 

N 0.20SDOOOU o 9 4 3 8 

Efectivo: 
Pooos Externos: 

(-) Iva Retenido1 %: 
Total: 

Vuelto: · 

fiESTWNES 

ORIGINAL 

• 1 

" 

$?5,000.00 
$0.00 

$75,000.00 
$0.00 
$0.00 

$75.000.00 
$0.00 

' ' 

-~' 



~.\~!..,..lA il¡riF'rirll ~Jil~ ww~Eu~i~YJ~~~wrr ~61-- w:g 1M 
GIRO: VENTA OE OTROS PRODUCTOS NO ClASIFICADOS PREV!AMEIHE 

CASA MATRIZ SANTA ANA 
1a. Av. Sur y la. Calle Oriente Edificio Molina #1 

PBX: 2447-5924 

SUCURSAl SAN SALVADOR 
Pasaje ·san Carlos, lote #20 Urbanización 

San Ernesto Z·9 San Salvador. 
PBX: 2260.{)044 

(Fecha: 

Registro No. 136120·2 
NIT 0210·011200·101·0 

1 34~3DO 

.,.,_,,.,,,.,.,, ... i:;lO."DKLO: SüHOBOOF;. 

''"'''"'''·"''·: nns mr 
4 Tf:~At·iSDT.JCTORES: 

.0-U.O:MH;s) lC~:-V 3.5 1l'iH1 C.>:•' no~'fii:> 
: .r:r.-6 B:tYil·I2:.~ /lilC6-ll6.0 l1Hh .M i1 

il:omr,•xn·, (•1.0 -12 .ClN[f·i':-(1/P 5 .\}") O . ' · 

·¡o:M~['rijple /F.kl:nch.i! (j_¡~ ... LI;;tt'~I'llllí)~ 

:iJ:l.~gr:J.do /G·;jr;:;:r:th ~; · ·: 

:6·19 (+) IVAPercibido 

(·) IVA Retenido 

1 N(fM"'"DB>fOMfNACfÓN O RAZÓN SOCIAL· 

1 IDUI: 

DE RESIDENCIA 

¡,JI 
WFIJCAOO (Rosa:lot, CUENTE 

-~;09 . .1.·1 
o no 



,.-.• 

r 
1 
\· 

L. 

Cliente: 

f.P,SA HAIRIZ. SJ\N~l:U'l 
1a. Av. Sur y 3~. Calle Oriente Edificio Melina 1;1 

PBX: 2447-5924 

~IJ..QJJ/l.~~AN SALVADOR 

P~s~;11sE~e![~oi.~~s;;os~f~:¿~~clón 
PBX: 22SO.OD-14 

[FeCha: 

Dirección: HH.o.L Ji'• PN NlE YDUI o NIT: 
'!.7GAI.LEPTE 

de 

1256 
Registro No. 136120-2 
NIT 0210·011200-101-0 

1\!11 ill\120 :: : J 

(+) IVA Percibido 

CiU!r·..J.!ENT03 C;GHEf•!Tf1, Y 

L.\(JS CON Q"ZIH":\0. GOU\RE~; 

(·) IVA Retenido 

SUB· TOTAL 

Ventas Exentas 

Venta Total 



F. Emis.: 14/12/2020 

H. Émis.: 11:22:01 

Solicitante : RADIOLOGIA 

MINISTERIO DE SALUD 
HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS 

SALIDA DE MATERIALES 

Page 1 of 1 

Salida W: 1275 

Fecha Documento : 14/12/2020 

Jefe Almacén: L01433 CESAR ALFREDO LEMUS CRUZ 

Sec CoPre CODIGO DESCRIPCION DE ARTICULO 

61103 1950099E EQUIPO DE ULTRASONOGRAFIA 

JQtaJCod Presup, 211Q1 

Monto Total Cod. Presup. 

$28,373.0000 

$28,373.0000 

-""" 

FECHA 

U/M CANTIDAD VENCIM. LOTE 

COSTO 
UNITAR TOTAL 

C/U 1.0000 01/01/2050 128347925/L 28,373.0000 $28,373.0000 

SUB TOTAL 1.0000 

MONTO TOTAL 

.~· ·"""""'""~· -·· .. {':;;:!:!'-'<• 

-·._ ... .'-:<!- _,.P ~-­
rma··~ 

Nombre: CESAR ALFREDO LEMUS CRUZ 

Guardalmacén 

$28,373.0000 

$28,373.0000 



F. Emis.: 13/11/2020 

H. Emis.: 08:17:48 

Solicitante: ANESTESIOLOGIA 

MINISTERIO DE SALUD 
HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS 

SALIDA DE MATERIALES 

Jefe Almacén: L01433 CESAR ALFREDO LEMUS CRUZ 

FECHA 

Sec CoPre CODIGO DESCRIPCION DE ARTICULO U /M CANTIDAD VENCIM. 

Page 1 of 1 

Salida N": 1023 

Fecha Documento: 13/11/2020 

LOTE 

COSTO 
UNITAR TOTAL 

61103 1959000A MAQUINA DE ANESTESIA COMPLETA CON ACCESORIOS C/U 2.0000 01/01/2050 322366168/l 22,800.0000 $45,600.0000 

2 61103 1959000G MAQUINAPARAANESTESIA 

I!r 'Cod, Presup §11l!.a 

Monto Total Cod. Presnp. 

'j 

':j 
~~--· 

$62,500.0000 

$62,500.0000 

'· f·.¡¡¡¡·· ... '..\¡J' 

~'· f§¡;,, !B,,¡,¿, if;&,ric ~¡.,,~{, 
C. EN I.NESilSIA E INHALOTERAPIA 
J. V. P. 1"1. No. 63 
----~~~~--

SUBTOTAL 

C/U 

SUB TOTAL 

2.0000 $45,600.0000 

1.0000 01/01/2050 1218247285/L 16,900.0000 $16,900.0000 

1.0000 $16,900.0000 

MONTO TOTAL $62,500.0000 
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