MINISTERIO DE SALUD f),/ AR

DIRECCION REGIONAL DE SALUD ORIENTE EL SA

ORDEN DE COMPRA v =
ISENORES: ORDEN NUMERO: 049/2014
SOLICITUD No. 049/2014
s FECHA: 27/06/2014
PRESENTE
SOLICITO A USTEDES SE SIRVAN REALIZAR ENTREGAS SEGUN DETALLE, DESPUES DE RECIBIR LA PRESENTE ORDEN DE COMPRA EN
ALMAC] Rl AL DE MANTENIMIENT! ICAD RRETERA PANAMERICANA KM. 135 /2, SALIDA A SAN SALVADOR, SAN
MIGUEL, LO ESTIPULADO EN LA PRESENTE ORDEN DE COMPRA.
DEPENDENCIA SOLICITANTE FORMA DE PAGO CREDITO 300 DIAS
DEPARTAMENTO DE MANTENIMIENTO FACTURA DE CONSUMIDOR FINAL
it Bl e DESCRIPCION DEL SUMINISTRO CANTIDAD | UNDAD | NESS. | PRECIOTOTAL
3 | 70408058 {BOTAS DE HULE TALLA 37, PAR 1 Cciu $9.95 $9.95
4 | 70408060 |[BOTAS DE HULE TALLA 39, PAR : 5 ciu $9.95 $49.75
5 | 70408062 |BOTAS DE HULE TALLA 41, PAR 6 ciu $9.95 $59.70
6 | 70408063 |BOTAS DE HULE TALLA 42, PAR : 6 ] $9.95 $59.70
7 | 70408064 |BOTAS DE HULE TALLA 44,PAR 5 ciu $9.95 $49.75
8 | 70408066 [BOTAS DE HULE TALLA 46, PAR 2 (w]V] $9.95 $19.90
GUANTE ANTICORTE, MANGA LARGA, PAR
9 | 70408040 |DIFERENTES TALLAS, ESPECIFICACIONE DE 36 ciu $7.50 $270.00
MATERIAL DE HULE
MASCARILLA DE PROTECCION DE DOS FILTROS
10 | 70408015 INTERCAMBIABLES 10 Cilu $24.00 $240.00
FILTRO Y CARTUCHO PARA MASCARILLA :
11 | 70408021 ESPECIFICACION PARA GASES 17 ([V] $14.00 $238.00
TRAJE PROTECTOR BIOLOGICO, MANGA LARGA,
12 | 70409020 DESCARTABLE 10 ClU $5.65 $56.50
PROTECTOR DE OIDOS COPAS PLASTICAS DE 16-23
13 | 70408100 DECIBELES 18 Ciu $7.50 $135.00
TOTAL EN LETRAS
SON: MIL CIENTO OCHENTA Y OCHO 25/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA ......ccovan.... $1,188.25

CIFRADO PRESUPUESTARIO
2014-3200-3-02-05-21-1-54104  2014-3200-3-02-05-21-1-54106  2014-3200-3-02-05-21-1-54199

DEBE HACERSE EFECTIVO EL CREDITO A 60 DIAS Y LAENTREGA INMEDIATA DE INSUMOS DE BIOSEGURIDAD DESPUES DE RECIBIDA LA
ORDEN DE COMPRA. .

COORDINAR LA ENTREGA DE LOS INSUMOS DEBIOSEGURIDAD CON EL ADMINISTRADOR DE LA ORDEN DE COMPRA SR. PAULO CESAR
PEREIRA ESCOBAR, TECNICO DE MANTENIMIENTO II, AL TELEFONO 2669-7364 Y EL SENOR GUARDALMACEN DE MANTENIMIENTO ARQ. LUIS
OMAR LEMUS AL TELEFONO 2669-7364.




CONDICIONES ESPECIALES: EL DIRECTOR REGIONAL DE SALUD ORIENTAL NOMBRA MEDIANTE ACUERDO INSTITUCIONAL AL
ADMINISTRADOR DE LA ORDEN DE COMPRA CUYO NOMBRE ES SR. PAULO CESAR PEREIRA ESCOBAR, TECNICO DE MANTENIMIENTO Il, E
CUAL SE ENCUENTRA ESTABLECIDO DE IGUAL FORMA EN EL ANEXO No. 1 DE LA PRESENTE ORDEN DE COMPRA, EL NOMBRADO EN DICH
ACUERDO TENDRA LAS FACULTADES QUE LE SENALA EL ART. 82 BIS DE LA LACAP VERIFICANDO ADEMAS QUE SE REALICE LA ENTREGA [
RENGLONES No. 3-4-5-6-7-8-9-10-11-12 Y 13; DE ACUERDO A LO ESTABLECIDO ENLA OFERTA PRESENTADA DE FECHA 09/06/2014, SIEN
RESPONSABLE POR CUALQUIER OMISION O NEGLIGENCIA DE SUS FUNCIONES VERIFICANDO QUE SE REALICE EN LOS TERMINOS
ESTABLECIDOS EN LA PRESENTE ORDEN DE COMPRA.

LA FACTURA DEBE DE IR A NOMBRE DEL MINISTERIO DE SALUD, REGION ORIENTAL DE SALUD, FONDO GENERAL; COLOCAR EN LA FACT
No DE RENGLON Y LA DESCRIPCION DEL PRODUCTO IGUAL COMO SE PRESENTA EN ESTA ORDEN ; ANOTANDO ADEMAS NUMERO DE
SOLICITUD Y ORDEN DE COMPRA AS| COMO TAMBIEN LA RETENCION DEL 1% DEL MONTO TOTAL. AL MOMENTO DE LA ENTREGA DEL Bt
PRESENTAR FACTURA DUPLICADO Y DOS FOTOCOPIAS PASAR A DEPTO. FINANCIERO EN LA REGION ORIENTAL DE SALUD PARA SU
TRAMITE DE PAGO..

DR. JOSE ROBERTO CRUZ NOMBRE, FIRMA ¥/DUI DEL REPRESEN 1y £ TEGAL
= DIRECTOR REGIONA SELLO DE LAEMPRESA
Vo Bo -
o;mlml.: FONDOS EXTERNOS COPIA 2: PROVEEDOR
- 5 COPIA 1: ALMACEN Y/O SITIO COPIA 3: UNIDAD SOLICITANTE
DE RECEPCION. COPIA 4: DEPT. DE ABAST.

LIC. HERI DO PINEDA OS
COORDINADOR ABASTECIMIENTO REGIONAY

e B

ESTE DOCUMF,NTU FUE
DISTRIBUIDO ¥

e

#’-‘——_’_" ; :
30/06/A07 _
s =



