. DESALUD

WOR

MINISTERIC

3

MINISTERIO DE SALUD
UNIDAD DE ACTIVO FiJO

INVENTARIO DE BIENES MAYORES A $ 20.000.00

MOBILIARIO Y EQUIPO
FUENTE DE FINANCIAMIENTO: GOES

Establecimiento(1) Hospital Nacional " Enfermera Angélica Vidal de Najarro”, San Bartolo.

No (2) Cédigo(3) Descripcion(4) [ Ubicacién(5) Marca(6) Modelo(7) Serie(8) Fm;‘é‘?;r‘rﬁe"rﬁo (g) | Fecha Adauic(10) | Valor Actual (11) Depreciacion(12)
" Centro KARL R |
1 79330—155—043-02-00004 Eq. para Eleitrocsrugta Quirurgico STORZ UH 400U 49104524 Goes 22/10/2021 $ 2326550 | % 6,184.59*
2 0330-156-002-01-00008 |Aparato P/Anestesia Qgien?:rgoico DRAGER | FABIUS PLUS | ASNE-0042 Goes 09/07/2020 $ 20,900.00 | $ 17,100.00
3 0330-156-002-01-00009 |Aparato P/Anestesia QS;:S:S;CO DRAGER | FABIUS PLUS | ASPM 0015 Goes 07/12/2021 $ 3125010 | $ 7,569.90
P T Lampara p/sala de operaciones Centro SIMEON e
4 | 0330-156-044-01-00022 (cielitica) Quirurgico MEDICAL SIM.LED700SC|1 000900288580 Goes 10/1 1/?022 $ 21,670.00 | $ 330.00
2 Lampara p/sala de operaciones Centro SIMEON
5 0330-156-044-01-00023 (cielitica) Quirurgico MEDICAL SIM.LED700SC 1000000288581 G§es 10/11/2022 $ 21,6?0.00 $ 330.(.1(1—
6 0330-156-050-01-00007 |Mesa/Cama P/Operaciones Lo MINDRAY | HYBASE 8300 | 24-02000887 Goes 20/05/2020 |$ 24,182.00 | $ 21,018.00
) _ Quirurgico

Fuente(13)
SIAF:26/01/2023

-

Encargado de Activo Fijo

,,w:f' ‘H_, I :;"' \ Y
Sr<MarlonrMoisés'Herhandez Q\} i

iDAD DE

Ve B® Lic. Ely Antonio Gomez
Jefe de Conservacion y Mantenimiento




( FACTURA )
g B Sistemas FACTURA CAMBIARIA No.20SDO00F
p BioMeédicos 2 (Sin protesto)

Venta de Equipos e Instrumentos de Uso Profesional
y Cientifico, y de Aparatos de Medida y Control
Blvd. Dr. Hector Silva, Col. Médica No. 124, San Salvador.

Tel.: 2526-8999 + Fax: 2526-8989 NIT.: 0614 - 210305 - 103 - 8
E-mail: info@sisbiomed.com \N.R.C.: 164934 - 8 Y,
CV: 47
CLIENTE: HOSPITAL NACIONAL "ENFERMERA ANGELICA VIDAL DE NAJARRO" DE SAN BARTOLO ~ FECHA: 22 DE OCTUBRE DE 2021
CONTRATO No. 38/2021
LICITACION PUBLICA No. 11/2021 NIT: 0614-100696-104-0
RESOLUCION DE RESULTADOS No. 07/2021 ‘
FONDO GOES
DIRECCION:
No. NOTA REMISION: CONDICIONES DE PAGO: CREDITO 60 DIAS
RENGLON [CANTIDAD| “Nedion: DESCRIPCION UZTTich% ks | GETAS /:/FEEr\JCTTAAsS
4 1 C/U 63001220 3 3,610.00 3 3,610.00
MANIPULADOR UTERINO
OFRECEN:

MANIPULADOR UTERINO

MARCA: KARL STORZ
- ) 6L, -
MODELO CLERMONT-FERRAND
ORIGEN: ALEMANIA

CODIGO CAT: 26168D
GARANTIA DE 1 ANO POR DESPERFECTO DE FABRICA
COD. 26168DA LOTE: PO01 VENCIMIENTO: N/A

COD. 26168DB LOTE: VOO1 VENCIMIENTO: N/A

COD. 26168DC LOTE: U001 VENCIMIENTO: N/A

COD. 26168DD LOTE: WOO01 VENCIMIENTO: N/A

COD. 26168DE LOTE: U003 VENCIMIENTO: N/A

COD. 26168DG LOTE: WOO01 VENCIMIENTO: N/A

COD. 26168DN LOTE: U002 VENCIMIENTO: N/A

COD. 26168DP LOTE: W002 VENCIMIENTO: N/A

COD. 26168DK LOTE: VO04 VENCIMIENTO: N/A

COD. 26168DR LOTE: UO01 VENCIMIENTO: N/A

6 1 (e7]8] 60302250 3 29,450.00 3 29,450.00
UNIDAD DE ELECTROCIRUGIA
(UNIDAD DE ELECTROCIRUGIA PARA USO EN SALA DE
OPERACIONES)

OFRECEN:
UNIDAD DE ELECTROCIRUGIADE 400 W

" MODELO: UH 400U
MARCA: KARL STORZ - , J .
6““ Ao Fei |
OR|GEN ALEMAN'A (S LG )
ISYIRY «\, ,r)’
GARANTIA DE 2 ANOS CONTRA DESPERFECTOS DE FABRICACION
SERIE: 40104524 VENCIMIENTO:; N/A

[£6-0Yl-0f~ 000

TREINTA Y DOS MIL SETECIENTOS SESENTA Y SIETE 43/100 DOLARES SUMAS $ 33,060.00
r OPERACION IGUAL O SUPERIOR A $200.00 \ (-) WA RETENIDO $ 292.57
ENTREGADO POR: RECIBIDO POR; VENTAS NO SUJETAS $ -
DUI: DU VENTAS EXENTAS $ -
FIRMA VENTAS TOTAL $ 32,767.43
. FIRMA: .

FAVOR EMITIR CHEQUE A'NOMBRE DE SISTEMAS BIOMEDICOS, S.A. DE C.V.
El comprador acepta: a) Como bueno, exacto, liquido e)&igib!e y de plazo vencido el valor total de esta factura cambiaria, b) Si el comprador incurriere en mora en el pago de su obligacion habra
cargo en concepto de intereses moratorios del % mensual. En caso de accién judicial sefalan como domicilio especial para el cumplimiento de esta obligaciéon
., siendo a cargo del comprador cualquier gasto que el vendedor hiciers en el cobro de esta factura cambiaria, inclusive los llamados personales y aun cuando por regla general
hubiere condenacion en costas. El comprador faculta al vendedor para que designe el depositario de los bienes que se embarguen a quien releva de la obligacion de rendir fianza, el pago del val
total de esta factura cambiaria debera ser pagada por el comprador a mas tardar el dla de de 20

RR DONNELLEY DE EL SALVADOR, S A DE C V., NIT 0614-020262:001-5, Km 7 172, BLVD DEL EJERCITO NAC , SOYAPANGO REG No 51-5, AUTORIZAGION DE IMPRENTA ir./ Wik
No 0026 DG 1, 20/AGO/1992 CORRELATIVO AUTORIZADO DESOE 20SD00OF) HASTA 20SD000F3000 - RESOLUCION. 15041-RES-IN-20561.2020 - 271JUL/20 “'»‘}{"



=y 'NFAA DE EL SALVAUUH, S.A. UE G.V. :
RAS/L Producci6n de Gas (Pro ano'l/Slmllares?i ~ —@» w0 120 1 1&

25 Avenlida Norte No. 1080, San Saivador, B

. Una marca de INFRASAL|

FORMA DE DISTRIBUCION DE LAS PARTES : FRUTIHA
1) Comprobante de Crédito Fiscal, NoudeCrédimyNoudaDébﬂo Original y ‘mpﬂudomtfchnw 5 )
Duplicado para el emisor, El Triplicado del Comprobante de Crédito nod-dm\ommwomw NRC’ 393 < 0
aFnctum.Oﬂqlndme para ¢ emisor; Duplicado para el cliente. 2 .

JOMP CRED.FISCAL [ | FACTURA NOTADE CREDTO [ ] NotApepEBITO [ ] NKY: 003 SRIEUT <02 -3

_VER DIRE! DlREG S AL DORSO

N SASTOLO

AENTE: HOSPITAL NACIONAL TENF L RMERA ANGELICA V.L?i;ii. BE )

_NIT: 08 LA LO0E R LA

RECCION: 1131 A f5L SAN BARTOLO. V. CALLEMRLENGED comriann & sns ro ;ﬁ!svxf:‘;* 1 TEL..

RO: : ; NRC.:
JTA DE REMISION No SRR AT, TPANGT FECHA: FORpOS TOTS :
L MES ki ANOYLUGARV | . venpEDOR | ‘|| copico DELCLIENTE Y ' CONDICIONES DE FA

L . do30 |::3 321

anT. [0 copieo. o TUNIBAD] L ) . :
e LY ﬁum: B2 B2, ATENCHON ‘:mswmgww,«, COHMIERA
wkittle da Monitor Josaiss e‘.,; A 'w ANESTESIA CON MONITOHR OF

VESNDOQ90 | HIANOS YIZALES

NS

S, "z“ FEY v"‘“
e Cagnogralp: msmnfmw?mumn AVESTA &7
[ACHEE AT LA T R R TR R AT

} FARENT La 2AROS CONTRA DESPEREECTOSDE FARRICALION
je de Magulnay HO®R BE ROUIPOMNO POR BIAY UISG, :
ASHE.ODAY : RO L AT R TR SR LS AL AN L Al o

AROE WE LA GARANTIA
ST , 1
CACCREO P SRS T L ERLA «*a"ﬂ"'{wrf arues. - 119 4y

MEOLE IR GRS DL RO ISR S TR AN

1 J}Eh RALERYS EnM M

suMA‘s(
00 LOLARES

IVAf

AY SIETE MIL SEISCIENTAS SESENTA Y }J!FQ LON R2L

BERAGION ES 1GU TP 428, S
! .| NOMBRE: *\ Gancelaré(mos) esta of + 1% PERCEPCION | * AT
T . DAUL'ONLT: dentro dol plaza convonldo, o ‘ SUB-TOTAL b ot
casa contadoroonccerk(noy) . PPeee v ~ RETENCION 1% IVA |
RS 2 1ecargo pormeona., z h ot H
o e e N O, P
doumeto TSI 3 oo a8 a1 cotk: Lon Ao P o e VENTAS EXENTAS |-
mv{; d reticar log cm"-dm-npooordomm 38 sncueriren, y f suaro sy delo mﬁ VENTATOTAL L A !
XXX“ of ulo | d |Wu!o)0'&n|,l.l:‘.:| lfl:‘rgcu:.dz :‘ﬂcc‘a‘efugg o (otg:m pcf:g‘ fién e % DUPL‘CADO - 10PTTI4004.8 « 08.Fob. 19

\
)

" #;\L =
i



R INFRA DE EL SALVADOR, S.A.DECV. %% (No.5romuianio ohes
f? ‘\\\Q ’VISII L Fabricacién de Gases Industriales/Venta de IV,la e T ‘-@- w210 0 25 8 5 1 8

| gu‘qnaria y Equipo/
Venta de Equipamiento para uso médico.

25 Avenida Norte No. 1080, San Salvador, Edificio Oxgasa, Teléfono: 2234-3200 Una marca de INFRASAL

FORMA DE DISTRIBUCION DE LAS PARTES ¥
1) Comprobante de Crédito Fiscal, Nota de Crédito y Nota de Débito, Original y Triplicado para el cliente; L
Duplicado para el emisor, El Triplicado del Comprobante de Crédito Fiscal no da derecho a Crédito Fiscal, NRC: 393 - 0

2) Factura; Original y Triplicado, para el emisor; Duplicado para el cliente. N T 0 4 22 277 002 3
COMP CRED. FISCAL [ | FACTURA [ | NOTA DE CREDITO [ ] nomapepesro [ ] (IT: 0614 - 220277 - 002 -
VER DIRECCIONES AL. DORSO
CLIENTE: _HESBITAL HACIONAL "ENFERMERR ANGELICA VIDAL DE HAIRRRG", SAE BARTOLY,

LT

LKITACION POBLICA o, 11/2021 ~ CONTRATO No. 4372020, BLL

DIRECCION: =~ RESGLBLIGHN fiE TADDS Ku. 07/202% ~FONDOS GOES, T | - 5

GwRo: . .. e+ e e NRC.

NOTA DE REMISION No.: FECHA: _

DIA MES Ao Y LUGAR VENDEDOR ORDEN DE COMPRA CODIGO DEL CLIENTE Y  CONDICIONES DE PAGO
pi B MR dh ‘i &3 B 49456 CREGH O

CANT. cODIGO UNIDAD DESCRIPCION "gﬂ}é;"f V. EXENTAS | P.UNITARIO | VENTAS AFECTA
L PLY B REWGLON 1. DESCREFCION DEL PRODUCTS. $38 B0 HiB.A80.09

IDUHIBHE - MAGWENAS DB ANESTESIA CON MONITOR
1 DESIGNOS ITRLES — B NU—

HENTO: NG APLICA. | MOBELO: FABWS PLus.
| MARCA: DRAGER.
GEIGEN: ALEMANK.

GRRARTIA OF 2 ANGS CONTRA OESPERFECTOS DE Fag VEALIGN.
L HADG PRESUPIESTARID: 302 1-3276-3.67 02.3%" ECART Y1 , .

DMIA ENTREGH: 7 UNL SALDO- O BN,
~RHGAR-BE ENTREGA - ALMACEN- DEL-HESPRERL |

__ $38,820.00

SON:  VEEVHTA Y GCHET ML CUATROCIENTOS SETENTE ¥ SEWS l‘.ﬁ?ﬁ A6 {100 DOLARBDMAS

....=ENAR SI LA OPERACION ES IGUAL O SUPERIOR A $11,428.58 IvA
IOMBRE: NOMBRE: Cancelaré(mos) esta obligacidn + 1% PERCEPCION
LUL o NILT: D.ULL. o N.AT: dentro del plazo convenido, SUB-TOTAL g
. . @4 y
caso contrario reconoceré(mos, _‘ 243.54
(mos) ‘ oo ad ~ RETENCION 1% IVA 5
J recargo por mora.

FIRMA ENTREGADO FIRMA RECIBIDO VENTASNOSUJETAS
v ellindros que estan Indicados en este docurmento quadan inicamente en depdsito del clisnte o de la persona responsable que
fme i documento por éste, quien se obliga a devolverlos una vez sea usada U contenido. Los cilindros podrén ser llenados VENTAS EXENTAS
nicaments por el proplstario de los mismos, prohibidndose ter ente su ia a terceras parsonas. hEE A D oy
MERASAL tiang el deracho de rotirar los cilindros on poder de quisn se encuentren, y el usuarlo sin perjuicio da lo establecido, se VENTA TOTAL & &" i B4 @
“bliga A pagar el valor de cualguier cilindro que extraviare, quedando en este caso sl depdsito caucional afectuado, como abono al \_
alor dal cillndro extraviado. La situacion anterior entre INFRASAL y ol CLIENTE estara regulada por las disposicionss legales
2ntenidas en ol thulo XXX y ef capitulo | del titula XXX del libro cuarto del cadigo civil y articulo 245 dal cédigo penal, -~ DUPLICADQ - VIPTT15276.21 - 24 ABRI.21




LI T

C.V. PR 2530—1000 Y- TELEFAX:: 2536 ]099 HOTEL TROPICO INN. SAN MIGUEL. ,

L . o TELS. 2660-5640 26671-8353,
Servicios Técnicos Médicos, S.A. de C.V.

FACTURA
s §. A, | OFCINAGENBAL =~ SUCURSALSAMWIGUEL | ?193000‘:
BE TORREAGTVABLYD, LOG HEFOES et NVEL: A RODSEVELT SUR, 22 N
LOCALES No, 1.6, SAN SALVADOR, EL SLVADOR,  COLONIA CIUDAD JARDINFRENTE AL § L ¥ O

| NIT: 0614 - 090598 - 101 - 1
L NRC: 106101 - 1

GIRO: VENTA DE EQUIPOS E INSTRUMENTOS DE USO PROFESIONAL Y GIENTIFICO W W W " St m e d H C * C O m

=
SENOR:

DIRECCION:

NiTo DUE: 8]
VENTA A CUENTA DE;

CANTIDAD : ‘DESCRIPCION - Iy PRECIO UNITARIO

VENTAS
4 SUJET EXENTAS|

VENTAS GRAVADAS

1702/04/9% TIA 1202-061L0-NI-S3H~LY0SE FON NOIDNI0SIH 000'8:4000SQHZ - 110008043 :BAVHLL "2661/80/3 YHOId 30 IDT-6500 ON YAINIHAWI 30 NOIOVZIHOLNY

o B s ¥ e T 4 Y sumas
; () VARETENIDO | -
> CANCELADO: LLENAR SI LA OPERACION ES IGUAL O SUPERIOR A $200.00 4 SUB-TOTAL
NITO DU NITO DU | VENTAS NO SUJETAS
VENTAS EXENTAS
. HECHOPOR . NOMBRE Y FIRMA DE RECIBIDO J;"NDMBRE Y FIRMA DEENTREGADO'J\VENTA TOTAL $

EN CASO DE MORA SE LE CARGARA A SU GUENTA UN 3% DE INTERES MENSUAL. FAVOR EMITIR CHEQUES A NOMBRE DE S.T. MEDIC, S.A. de C.V.
DUPLICADOQ-CLIENTE




ap

o T e Al e ST aIEa Calle San Antonio Abad y C. Gabriela Mistral, Fte. Redondel Monsefior Rivera y Damas, S.S. FACTURA
ikt PBX: 2239-9999 e Fax: 2226-9360
Call Center 2239-9999 info@electrolabmedic.com.sv 1901426 i
www.electrolabmedic.com REGISTRO N° 65141-9
VENTA DE EQUIPOS E INSTRUMENTOS DE USO PROFESIONAL Y NIT: 0614-130792-105-1

;LIENTE: MINISTERIO DE SALUD

CIENTIFICOS Y APARATOS DE MEDIDA Y CONTROL

Electrolab Medic, S.A. de C.V.
FECHA 20/05/2020

JIRECCION: CALLE ARCE No. 827, _, SAN SALVADOR, SAN SALVADOR. CONDICIONES CREDITO

lo. DE REGISTRO: NIT: 0614-010122-003-2 GIRO: -salud

VENDEDOR  Mery Ramos
AUTORIZADO
CODIGO CLIENTE 5654

Sant. Unid. Cédigo Descripcion

Unitario No Sujetas  Exentas Gravadas

EA 1903442 N° DE RENGLON: 6

CODIGO: 60303640

$45,200.0000 $45,200.0000

DESCRIPCION: MESA QUIRURGICA PARA CIRUGIA MAYOR
MESA DE OPERACIONES PARA CIRUGIA MAYOR, TIPO UNIVERSAL, MONTADA
SOBRE BASE METALICA RODABLE, CON SISTEMA DE BLOQUEO (FRENOS)

MARCA: MINDRAY
ORIGEN: CHINA
MODELO: HYBASE 8300
GARANTIA: 3 ANOS

LUGAR DE ENTREGA: HOSPITAL NACIONAL GENERAL "ENF. ANGELICA VIDAL DE :
NAJARRO, SAN BARTOLO.

FUENTE DE FINANCIAMIENTO: FONDO GENERAL

N° DE CONTRATO: 26621
N° DE PROCESO BOLPROS: MB-08/2019 "ADQUISICION DE EQUIPO MEDICO Y
MOBILIARIO CLINICO PARA LA RED DE HOSPITALES DEL MINISTERIO DE SALUD"

NUMERO DE SERIE: 24-02000887

ORDEN DE ENTREGA: E-17500
NOTA DE REMISION: 220

UNIDAD DE MEDIDA: C/U
PRECIO UNITARIO: $ 45,200.00
PRECIO TOTAL: $45,200.00

SO0 ‘/‘)
SubTotal: $45,200.00
SON: CUARENTA Y CUATRO MIL OCHOCIENTOS 00/100 Dolares.. Anticipo: $0.00
Efectivo: $0.00
CI-19-83 CONTRATO BOLPROS-MINSAL (H.N. SAN BARTOLO) Pagos Externos: $0.00
(-) IVA Retenido 1%: $400.00
Total: $44,800.00
Vuelto: $0.00

s TERMWfé: 30 DIAS FECHA DE FACTURA.

- EN CASO DE MORA RECONOCEREMOS EL INTERES CORRESPONDIENTES

PROBANTE DE GREDITO FISCAL, NOTA DE CREINTO, NOTA DE DEBITO
Inal - Cliante « Dupticado - Emisor » Triplicado - Clienta « Cuadrupicado - Emisor » Quintuplicado - Emigar

DUPLICADO

FACTURA
Origlnal - Emisor » Duplcado - Cllante «

Pagina 1 de 1

CONTAC Impresores, Boansrges Huezo, NIT; 0520-261272-101-7, Reg. 167177-1, Autorizacion N° 993 D.G.1.]. de fecha 25/05/06, 35 Calle Ote. #323, Col. La Rabida, S.S.
PBX: 2235-7951, Telefax: 2235-7954. Resolucion N° 20108-RES-GR-22006-2019, Serle Autorizada: 19DS000U4001 al 190S000U5000. Impreso 04/2019

FACTURA DE EXPORTACION LN . 1A M
Tripiicado - Emisor » Cuadvuplicado - Emisor » Quintuplicado - Emisor  Original - Cllente » Duplicado - Emisor N 2 ’{{, L‘ g“{" ,./"

I



- MINISTERIO
- DESALUD

MINISTERIO DE SALUD
AREA DE ACTIVO FIJO
INVENTARIO DE BIENES MAYORES A $ 20.000.00
EQUIPO DE TRANSPORTE

Establecimiento(1) Hospital Nacional “Enf. Angélica Vidal de Najarro” San Bartolo

Cédigo(3)

Placa(4)

Descripcion(5)

Fuente de Fecha

Ubicacion{6) Marca(7) Modelo(8) No. Motor(9) Financiamiento(10) Adquic(11)

Valor Actual (12)

Depreciacion(13)

0330-154-002-01-00009

N-11364 |Ambulancia

Transporte FORD TRANSIT HA23680 BIRF 8076-sv 09/01/18

$ 48,166.62

$ 39,409.06

Fuente(14)
SIAF: 26/01/2023

Encargado de Activo Fijo

V° B® Lic. Ely Antonio Gomez

Jefe de Conservacion y Mantenimiento




e

| MINISTERIO DE SALUD

Almacén de Repuestos, Plantel El Matazano

VALE DE SALIDA Cerrado No. 4/2018

Almacén de Repuestos, Plantel El Matazano

Establecimiento o

50607H - Hospital Nacional "Enfermera Angelica Vidal
depnendencia solicitante:

de Najarro"(San Bartolo)

EL SALVADOR

UNAMONNDS PARA CGHELER

,%_‘

Fecha despacho 09/01/2018

Fecha L. Fuente . Precio
Cdédigo Descripcion U. M. Lote Vio. Ubicacién fto. Cantidad  jnitarin Total
1 60101025 AMBULANCIA . CIU (N/A) Plantel Préstam 1.00 $87,575.67720 $87,575.67720
to El os
Matazan Externos
o BIRF
8076-SV
Total: $87,575.6772
Observaciones:
Este vehiculo es entregado a personal de Hospital San Bartolo
PLACA N-11364
% "OTOR HA23680
K. CHASIS WFOYXXTTGYHA23680
R MACEN ¢ nr’
3 L # A A
Ll " " ‘(,’/‘/{{
José Vicetite Flame / M’Ar\(, by M’
Guardalmacén / prM: S 7 Recibe
Almacén de Repuestos Plantel El Mataz ho N° Documento
'," g 8 il
Vol 4
F. F. i ol
“ P
Carlos Reyes “ Luis ALberto Sosa Flores
Preparé Transportista
Almacén de Repuestos, Plantel El Matazano

0330~ |54~ 00 ¢ -

Fecha impresion: 10/01/2018

9 Matricula vehiculo N-11364

Pagina 1 de 1



i S

la presente fotocopia con el original que tuve ala vista, la

i

N11364 2011 VT0 01-2018 \

0614-010122-003-2 EMISION 21.12.2
MINISTERIO DE SALUD o

CALLE ARCE #827 1l ot g pgr
SAN SALVADOR, SS h o '

SR013090484
~ 830314

MICROBUS

CLASE

FORD HA23680
TRANS IT AMBULANC IA NFOY XXTTGYHA23680

. BLANCO C/F AZUL/ ANARANJADA HFOYXXTTGYHA23680

CALIDAD

5.317 3:00055  LROPIEDAD PROPIEDAD

JRORUCNNCR PR,

' £ Suscrito Notario CERTIFICA: la fidelidaa y conformidad de-

cual

consta de Wyl folios y para los efectos del artlculo
Treinta de la Ley del Ejercicio Notarial de la Jurisdiccion

Voluntaria y de Otras
presenta en Ia ciudad de

Diligencias, extiendo, firmo y sello la
San Salvador, a los

il dias del mes de

emelT

201788776 278 u‘ qzq




" MINISTERIO DE SALUD
AREA DE ACTIVO FIJO
INVENTARIO DE BIENES MAYORES A $ 20.000.00
EQUIPO DE TRANSPORTE

Establecimiento(1) Hospital Nacional “Enf. Angélica Vidal de Najarro” San Bartolo
No (2) Cédigo(3) Placa(4) Descripcion(5) Ubicacién(6) | Marca(7) Modelo8) | No. Motor(9) Fina::i‘;x?eg;( - d’iﬁ:ﬁ 1y | ValorActual (12) | Depresiacion(13)
110330-154-028-01-00003 N15340 {Microbus Transporte Toyota Hiace 1GD8493228 GOES 12/12/19 | $ 29,092.16 | $ 11,173.80
Fuente(14)
SIAF: 26/01/2023
\ I\
Ve B° Lic. Ely Antonio Gomez C

artor Moisé

= i\
Hernandez \\

Sy

o

Jefe de Conservacion y Mantenimiento

Encargado de Activo Fij




FACTURA
17DS000T

No. 07828

NIT: 0614 - 311251 - 001 - 1
NRC: 569 - 0
SN SALVALCR, FECHAS/14/20!

CONVENIO No.  DS19D008

DEA, S.A. de C.V.

/0: VENTA DE VEHIGULOS AUTOMOTORES FACTURA OOON7828

SO Al e

:NORES: PRI AL NNt ENFERVERS SNGELICS ViDL O MNOISRIC, S0 BARTEAL,
RECCION: Findal CallE PR L0 B ENDERY, QOGN o POMA FHAMLAS Al BRRT LD
INICIPIO: TLANARKEC)

JNDICIONES DE O: S Y g1
iy E FAC CRNY a0

SR L00GHE1040

SANT.

i :
$40) 265 .95 P40, 265,96

SUMAS
VTAS. NO SUJETAS
VENTAS EXENTAS
o z SUB-TOTAL
# sERVICIOS 2 A 614G
% GENERALES Y f2fte 2“ (C’] (-) IVA RETENIDO
¥ Yy VENTAS TOTALES \
! see
o, S S AU TBAEAGION U IMFRERT 0411171480 GO + 01.0%c
010-AES-CA 17 « 01/DIC/T K]
DISTRIBUIDORA DE AUTOMOVILES, S.ADE C i ﬂgm&gﬁs SADECY. %
; . SEHHOORA DE AUTO ) A o ‘
T.0DUL AV, LUIS POMA Y PROLONGACION ALAMEDA JUAN PABLO Il. SAN SAL\);(DOR. EL SALVADORREUDORADE /\
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N15340-2011 VTO 06-2020
0614-100696-104-0 EMISION 19.12.2019
HOSPITAL NAC. ENFER. ANGELICA VIDAL DE

NAJARRO,SAN BARTOLO
BLVD SN BARTOLO C MENENDEZ CTG ZONA FC
A SN BARTOLO ILOPANGO, SS

. MICROBUS
Wele  CLASE
TOYOTA 1GD8493228
MARCA No HOTOR
HIACE OFICIAL JTFBB6CP706008602
HODELO TIPO No CHASIS
GRIS CLARO DIST INST ﬂ/E"DE FABRICA
2020 14.00ASS PROPIEDAD PROPIEDAD
CAPACIDAD DOMINTO EN CALIDAD
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