
 

 

 

VERSIÓN PÚBLICA 
 

“Este documento es una versión pública, en el cual únicamente se ha omitido la 

información que la Ley de Acceso a la Información Pública (LAIP), define como 

confidencial entre ellos los datos personales de las personas naturales firmantes”. 

(Artículos 24 y 30 de la LAIP y artículo 6 del lineamiento No. 1 para la publicación de 

la información oficiosa). 

 

 

“También se ha incorporado al documento la página escaneada con las firmas y sellos 

de las personas naturales firmantes para la legalidad del documento” 

 

 

HOSPITAL NACIONAL SANTA GERTRUDIS, SAN VICENTE 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
GOBIERNO DE EL SALVADOR 

 

Hospital Nacional "Santa Gertrudis", San Vicente UNIDAD DE ADQUISICIONES 

PREVISIÓN NO: 
UACI del Hospital de San Vicente 

Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL 

- 

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS 

Lugar y Fecha: San Vicente 17 de Marzo del 2021 No.Orden:028/2021 

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE NIT 

INFRA DE EL SALVADOR, S. A. de C. V.   

CANTIDAD 
UNIDAD DE 

D E S C R I P C I O N 
PRECIO VALOR 

MEDIDA UNITARIO TOTAL 

- - LINEA:0101 Dirección Superior y Administración--FONDOS GOES - - 

4 Cada Uno 

1.- 81201055 SERVICIO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO  Y 

CORRECTIVO A MAQUINAS DE ANESTESIA (MARCA: DRAGER) EL 

MANTENIMIENTO DEBERÁ INCLUIR LO SIGUIENTE: 4 VISITAS DE 

MANTENIMIENTO Y CADA SERVICO DE MANTENIMIENTO INCLUYE 1 

MAQUINA DE ANESTESIA  MARCA: DRAGER, MODELO: FABIUS PLUS, SERIE: 

ARZF-0086, CON MONITOR DE SIGNOS VITALES MARCA: DRAGER, 

MODELO: INFINITY VISTA, UBICADA EN CENTRO OBSTETRICO. 1 MAQUINA 

DE ANESTESIA  MARCA: DRAGER, MODELO: FABIUS PLUS, SERIE: ARZF-

0087 CAPNOGRFO, MARCA: DRAGER, MODELO: VAMOS, UBICADA EN 

CIRUGIA AMBULATORIA. 1 MAQUINA DE ANESTESIA  MARCA: DRAGER, 

MODELO: FABIUS PLUS, SERIE: ARZF-0088 CON MONITOR DE SIGNOS 

VITALES, MARCA: DRAGER, MODELO: INFINITY VISTA Y CAPNOGRAFO 

MARCA: DRAGER, MODELO: VAMOS. UBICADA EN SALA #3 DE CENTRO 

QUIRURGICO. 1 MAQUINA DE ANESTESIA  MARCA: DRAGER, MODELO: 

FABIUS PLUS, SERIE: ARZF-0089. UBICADA EN EMERGENCIA. EN CADA 

MAQUINA DE ANESTESIA EL SERVICIO CUBRIRA: •LIMPIEZA DE 

CUBIERTAS, •LIMPIEZA DE SISTEMA NEUMATICO, •LIMPIEZA DE FILTROS, 

•LIMPIEZA DE TARJETAS ELECTRONICAS, •VERIFICACIÓN Y LIMPIEZA DE 

MANGUERAS, •VERIFICACIÓN DE BATERIA, •PRUEBAS DE 

FUNCIONAMIENTO Y CALIBRACIÓN DE EQUIPO UTILIZANDO SIMULADOR 

DE PULMÓN, •ANTE UNA FALLA DE EQUIPO, LA RESPUESTA DE LA 

EMPRESA DEBERÁ SER EN UN PERIODO DE 24 HORAS DESPUES DE SU 

NOTIFICACIÓN, •CAPACITACIÓN PARA PERSONAL DE MANTENIMIENTO EN 

EL FUNCIONAMIENTO BASICO DE LAS MÁQUINAS DE ANESTESIA. 

OFRECEN: SERVICIO DE MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO A 

MAQUINAS DE ANESTESIA (MARCA DRAGER). Se solicitan 4 visitas o 

servicios de mantenimiento y cada servicio de mantenimiento incluye: 

1. Una máquina de anestesia marca: Drager, modelo: Fabius plus, serie ARZF 

– 0086, con monitor de signos vitales marca: Drager, modelo: INFINITY 

VISTA, ubicada en el centro obstétrico.  2. Una máquina de anestesia marca: 

Drager, modelo: Fabius plus; serie ARZF – 0087. Capnógrafo marca: Drager, 

modelo: vamos, ubicado en cirugía ambulatoria.  3. Una máquina de anestesia 

marca: Drager, modelo Fabius plus; serie: ARZF – 0088, con monitor de 

signos vitales marca: Drager, modelo: Infínity vista y Capnógrafo marca 

$ 600.00 $ 2,400.00 



Drager, modelo: vamos, ubicada en sala #3 de centro quirúrgico.  4. Una 

máquina de anestesia marca: Drager, modelo: Fabius plus; serie: ARZF – 

0089, ubicada en emergencia.  En cada máquina de anestesia el servicio 

cubrirá: Limpieza de cubiertas, limpieza de sistema neumático, limpieza de 

filtros, limpieza de tarjetas electrónicas, verificación y limpieza de 

mangueras, verificación de batería, prueba de funcionamiento y calibración 

de equipo utilizando simulador de pulmón, atención ante falla en un periodo 

de 24 horas después de su debida notificación, capacitación para personal de 

mantenimiento en el funcionamiento básico de las máquinas de anestesia. 

VER MAS ESPECIFICACIONES DEL SERVICIO COTIZADO EN OFERTA 

RECIBIDA. 

- - TOTAL........................ - $ 2,400.00 

SON: dos mil cuatrocientos 00/100 dólares. 

CONDICIONES GENERALES: VALIDEZ DE LA OFERTA: 45 DIAS HABILES, FORMA DE PAGO: CRÉDITO 60 DIAS CALENDARIO, PLAZO DE 

ENTREGA: SEGÚN LO SOLICITADO POR EL HOSPITAL NACIONAL SANTA GERTRUDIS. PRECIOS INCLUYEN: IVA.  Forman parte 

integrante de esta Orden de Compra La Oferta del Contratista presentada en el Hospital, el día 15 de marzo de 2021. 

OBSERVACIONES O RECLAMOS: En caso que el oferente tuviese cualquier observación o reclamo que no se ha tratado mediante una 

consulta o aclaración respecto al presente proceso de contratación, podrá efectuarlo directamente al Observatorio de Compras 

Públicas al correo observatorio.unac@mh.gob.sv o al número telefónico 2244-3192. INFORMACION ADICIONAL: I.- Antes de hacer 

la entrega en la Unidad de Anestesiología, pasar a la UACI a firmar y retirar Orden de Compra original; II.- Para cualquier consulta o 

trámite relacionado a la Unidad Financiera puede comunicarse al teléfono: 2393-9524. 

OBSERVACION: ORDEN DE COMPRA REALIZADA SEGUN SOLICITUD DE COMPRA RECIBIDA CON FECHA 03 DE FEBRERO DE 2021, 

EL HOSPITAL ES AGENTE DE RETENCION DEL 1% DEL IVA.  ADMINISTRADOR DE CONTRATO. Para la Administración de la 

presente Orden de Compra el Hospital delega al TA. Marco Antonio Amaya Mejía, quien será el responsable de la ejecución de la 

presente Orden de Compra. Así mismo será el enlace entre el Hospital y el contratista. Administración que se hará de 

conformidad al Artículo 82 Bis de la Ley de Adquisiciones y Contrataciones de la Administración Pública, Manuales e 

Instructivos de la UNAC. 

LUGAR DE ENTREGA: EN LA UNIDAD DE ANESTESIOLOGÍA DEL HOSPITAL NACIONAL SANTA GERTRUDIS, UBICADA EN 2DA AV. 

SUR No. 23, ENTRE LA 4TA Y 8VA CALLE OTE., BARRIO SAN FRANCISCO, SAN VICENTE.  Las horas de entregas son desde las 07 

horas 30 minutos a las 12:00 horas y de las 13:00 horas a las 14 horas 30 minutos. 

 

 

 

 
__________________________________ 

Dr. Reynaldo Antonio Reina Meléndez 

Director H. N. S. G. 
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Suministrante 

Elaborado por:aamejia 
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