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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 ello 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”
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GOBIERNO DE EL SALVADOR 

Hospital Nacional "San Juan de Dios", Santa Ana UNIDAD DE ADQUISICIONES 

PREVISION NO:202 

UACI del Hospital de Santa Ana 
Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL 

- 

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS 

Lugar y Fecha: Santa Ana 31 de Enero del 2023 No.Orden:202305/2023 

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE 

CENTRO DE IMAGENES RADIOLOGICAS DE OCCIDENTE SA. DE C.V 

CANTIDAD 
UNIDAD DE 

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

MEDIDA UNITARIO TOTAL 

- - 
LINEA:0202  Atención  Hospitalaria--PRESTACION  DE
SERVICIOS - - 

2 Cada Uno Examen  USG  Testicular  a  los  pacientes  Carlos  Alexander
Monzon Mendoza y Willian Alexis Fuentes Ramirez $37.50 $75.00 

2 Cada Uno Examen  USG de  Tiroides  a  las  pacientes  Reina  del  Carmen
Solorzano Ascencio y Maritza Guadalupe Martinez Reyes. $30.00 $60.00 

1 Cada Uno Examen  USG  Renal  al  paciente  Jose  Adonaldo  Sermeño
Herrera. $30.00 $30.00 

5 Cada Uno 
Examen  USG  Abdominal  a  los  pacientes  Ruth  Ester  Lopez
Rocha, Marilyn Geraldine Alvarez Quinteros, Eugenio Perdomo,
Kenia Dorely Castro Moran y Johana Lizeth Gomez Alfaro. 

$30.00 $150.00 

- - TOTAL........................ - $315.00 

SON: trescientos quince 00/100 dolares 

LUGAR DE ENTREGA:TRABAJO SOCIAL 

___________________________ 
Titular o Designado ___________________________ 

___________________________ ___________________________ 
Suministrante 
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