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GOBIERNO DE EL SALVADOR 

Hospital Nacional de Suchitoto UNIDAD DE ADQUISICIONES 

PREVISI�N NO: 
UACI de Hospital Nacional de Suchitoto 

Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL 

- 

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS 

Lugar y Fecha: Suchitoto 14 de Abril del 2020 No.Orden:20/2020 

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE 
 

MULTI INVERSIONES DIAZ SALVADOREÑAS, SOCIEDAD 

ANONIMA DE CAPITAL VARIABLE.  

CANTIDAD UNIDAD DE 
D E S C R I P C I O N PRECIO VALOR 

MEDIDA UNITARIO TOTAL 

- - 
LINEA:0201 Atención Ambulatoria--A SOLICITUD DE LA 
ADMINISTRACIÓN. MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y 
CORRECTIVO DE EQUIPO MEDICO. 

- - 

1 Cada Uno 

Renglon: 1. Codigo: 81201104. SERVICIO DE MANTENIMIENTO 
PREVENTIVO Y CORECTIVO PARA EQUIPO MEDICOS. CUMPLIR 
CON LOS TERMINOS DE REFERENCIA. (Aceptada: Servicio de 
mantenimiento preventivo y correctivo a: Hybase. Unidad de 
electrocirugía (2), Marca: Bowa, Modelo: ARC303. Monitor de signos 
vitales (7), Marca: BTL Bioligth, Modelo: M9000. Monitor de signos 
vitales (4), Marca: Mindray, Modelo: UMEC12. Monitor fetal (1), Marca: 
Biocare, Modelo: LC90. Incubadora fija (1), Marca: General Electric, 
Modelo: Giraffe. Incubadora de transporte (1) Marca: Drager, Modelo: 
Tl-500. ) 

$2,910.00 $2,910.00 

- - TOTAL........................ - $2,910.00 

SON: dos mil novecientos diez 00/100 dolares 

LUGAR DE ENTREGA:ÁREA DE MANTENIMIENTO. 
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