* * sé’o % »,%a
N @ + | MINISTERIO :
*

]
* o, DE SALUD HS G
GOBIERNO DE B
EL SALVADOR.

VERSION PUBLICA

“Este documento es una versién publica, en el cual unicamente se ha
omitido la informacion que la Ley de Acceso a la Informacion Publica
(LAIP), define como confidencial entre ellos los datos personales de
las personas naturales firmantes”. (Articulos 24 y 30 de la LAIP vy

articulo 6 del lineamiento No. 1 para la publicacion de la informacion
oficiosa).

“También se ha incorporado al documento la pagina escaneada con

las firmas y sellos de las personas naturales firmantes para la
legalidad del documento”

HOSPITAL NACIONAL SANTA GERTRUDIS, SAN VICENTE



SALVADOR

GOBIERNO DE EL

Hospital Nacional "Santa Gertrudis", San
Vicente

UNIDAD DE ADQUISICIONES

UACI del Hospital de San Vicente

Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL

PREVISION
NO:

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

Lugar y Fecha:

San Vicente 22 de Noviembre del 2019

No.Orden:152/2019

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE

NIT

MULTI-TECNOLOGIA, S.A. DE C.V.

CANTIDAD

UNIDAD DE

MEDIDA

DESCRIPCION

PRECIO

VALOR

UNITARIO

TOTAL

LINEA:0101 Direccion Superior y Administracion--
FONDOS PROPIOS

Cada Uno

R-1:70160110, LAMPARA DE LUZ
ULTRAVIOLETA PARA PURIFICADOR DE
AGUA, OFRECEN: LAMPARA DE OZONO
STERILIGH, CONDICIONES DE LA OFERTA:
PRECIO: INCLUYE IVA, VALIDEZ DE LA
OFERTA: 30 DIAS, FORMA DE PAGO: CREDITO
/A 30 DIAS PLAZO ( CON QUEDAN), SOLICITAR
MANTENIMEINTO TRES DIAS ANTES, FECHA
DE ENTREGA: 10 DIAS HABILES DESPUES DE
LA FECHA DE COTIZACION.

NOTA:

PRECAUCIONES IMPORTANTES:

a) Por recomendacion del fabricante: cambio de
cartuchos debe realizarse cada seis meses.

b) Evite tocarse equipo con las manos mojadas
ic) Nunca tape el dispensador con ningdn
recipiente o sus manos

d) El tiempo maximo de concentracion es de 10
minutos

e) El irregular voltaje puede causar
inconvenientes

f) En cada visita solicite a nuestros técnicos
sanitizar las carcasas de sus filtros

g) Utilice el servicio profesional de nuestro
departamento

$135.00

$135.00

Cada Uno

R-2: 70160199, CARTUCHO DE SEDIMIENTO
20" STD, OFRECEN: CARTUCHO DE
SEDIMIENTOS 5 MICRAS 20" STD,
CONDICIONES DE LA OFERTA: PRECIO:
INCLUYE IVA, VALIDEZ DE LA OFERTA: 30
DIAS, FORMA DE PAGO: CREDITO A 30 DIAS
PLAZO ( CON QUEDAN), SOLICITAR
MANTENIMEINTO TRES DIAS ANTES, FECHA

DE ENTREGA: 10 DIAS HABILES DESPUES DE

$40.00

$120.00




LA FECHA DE COTIZACION.

NOTA:

PRECAUCIONES IMPORTANTES:

a) Por recomendacion del fabricante: cambio de
cartuchos debe realizarse cada seis meses.

b) Evite tocarse equipo con las manos mojadas
ic) Nunca tape el dispensador con ningan
recipiente o sus manos

d) El tiempo méaximo de concentracion es de 10
minutos

e) El irregular voltaje puede causar
inconvenientes

f) En cada visita solicite a nuestros técnicos
sanitizar las carcasas de sus filtros

g) Utilice el servicio profesional de nuestro
departamento

R-3: 70160198, CARTUCHO DE CARBON GAC -
20" STD, OFRECEN: CARTUCHO CARBON
BLOCK EPM 20" STD, CONDICIONES DE LA
OFERTA: PRECIO: INCLUYE IVA, VALIDEZ DE
LA OFERTA: 30 DIAS, FORMA DE PAGO:
CREDITO A 30 DIAS PLAZO ( CON QUEDAN),
SOLICITAR MANTENIMEINTO TRES DIAS
ANTES, FECHA DE ENTREGA: 10 DIAS
HABILES DESPUES DE LA FECHA DE
COTIZACION.

NOTA:

PRECAUCIONES IMPORTANTES:

3 Cada Uno a) Por recomendacién del fabricante: cambio de $50.00f $150.00
cartuchos debe realizarse cada seis meses.

b) Evite tocarse equipo con las manos mojadas
ic) Nunca tape el dispensador con ningn
recipiente o sus manos

d) El tiempo méaximo de concentracion es de 10
minutos

e) El irregular voltaje puede causar
inconvenientes

f) En cada visita solicite a nuestros técnicos
sanitizar las carcasas de sus filtros

g) Utilice el servicio profesional de nuestro
departamento

- - TOTAL.......ccccvvvvaannnne. - $405.00

SON: cuatrocientos cinco 00/100 ddlares

OBSERVACION:
SEGUN SOLICITUD DE COMPRA CON FECHA 14/10/2019; SUMINISTRO SOLICITADO

POR EL AREA DE OFICINA DE ALIMENTACION Y DIETA. EL HOSPITAL DELEGA AL
SRTA. YANIRA DEL ROSARIO CORNEJO, SECRETARIA. COMO ADMINISTRADOR DE
LA COMPRA Y SERA RESPONSABLE DE LA EJECUCION DE LA PRESENTE ORDEN DE
COMPRA. ASI MISMO SERA EL ENLACE ENTRE EL CONTRATISTA Y EL
CONTRATANTE. ORDEN DE COMPRA N° 152/2019, REALIZADA SEGUN PROCESO DE
COMPRA No. 130/2019 — ADQUISICION DE REPUESTOS PARA INSTALACIONES
SANITARIAS, Y POR MOTIVO DE CIERRE CONTABLE, NO SE RECIBIRAN
SUMINISTROS Y NO SE DARA TRAMITE A FACTURAS Y DOCUMENTOS DE PAGO, EN




LOS ULTIMOS 3 DIAS DE CADA MES.

LUGAR DE ENTREGA:EN EL ALMACEN GENERAL DEL HOSPITAL, UBICADO ENTRE LA
4ta. Y 8va. CALLE ORIENTE Y 2da. AVENIDA SUR No. 23, DEL BARRIO SAN
FRANCISCO, DE LA CIUDAD Y DEPARTAMENTO DE SAN VICENTE; EN HORARIO DE
08:00 a.m. A 12:00 md. Y DE 01:00 p.m. A 02:30 p.m.; CABE MENCIONAR QUE NUESTRA
INSTITUCION ES AGENTE DE RETENCION DEL 1%.

LUGAR DE NOTIFICACIONES:
EL HOSPITAL ENTRE LA 4ta. Y 8va. CALLE ORIENTE Y 2da. AVENIDA SUR No. 23, DE

LA CIUDAD Y DEPARTAMENTO DE SAN VICENTE, TELE/FAX: 2393-9510;, TELEFONO:,
PERSONA DE CONTACTO:, CORREO

Titular o Designado

Suministrante

Elaborado por:mcordova
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$405.00

SON: cuatrocientos cinco 00/100 dolares

LUGAR DE ENTREGAEN EL ALMACEN GENERAL DEL HOSPITAL, UBE
SUR No. 23, DEL BARRIO SAN FRANCISCO. DE LA CIUDAD Y DEPAR
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