HOSPITAL NACIONAL EL éALVADOR

“SAN JUAN DE DIOS” DE SAN MIGUEL ' UNAMONQOS FARA © -%i.(,i.iﬂr

T T —

S

VERSION PUBLICA

“Este documento es una version publica, en el cual unicamente se ha
omitido la informacion que la Ley de Acceso a la Informacion Publica
(LAIP), define como confidencial entre ello los datos personales de las
personas naturales firmantes”. (Articulos 24 y 30 de la LAIP y articulo

6 del lineamiento No. 1 para la publicacion de la informacion oficiosa)

“También se ha incorporado al documento la pagina escaneada con las
firmas y sellos de las personas naturales firmantes para la legalidad del

documento”




HOSPITAL NACIONAL REGIONAL “SAN JUAN DE DIOS™ SAN MIGUEL

San Miguel, 11 de

FREUND, S.A. de C.V.

Sefiores:

Clasificacion. GRAN EMPRESA

Atentamente sirvanse suministrar a este Centro Hospitalario, despucs de recibir la presente Orden de C

Myscpran o Sabad

de 2013

Julio s

EL SAL\H‘.DOR

Orden de Compra No. 215

“ompra| |

en el Almacén de este Hospital, segan ¢l detalle siguiente:

SOLICITANTE: DEPARTAMENTO DE CONSERVACION Y MANTENIMIENTO

SOLICITUD No.

Compra de material para Elaborar Cubiculns para Consuitorias en Area de atencion a la Mujer an Consulta Especializada de este

Hospital,

08172013

E

= DBSERVACION =

8% el sgrvicio o suministro os
ipast o mayar a § 10000 (sin
incluir IVAY lwvor aplicer

reflejar en facturs ¢l
Retencion.-
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| v PRECIO
CUANTIDAD - UM CODIGO DESCRIPCION UNITARIO ;
500 ¢l | s Tornillo PiPared seca 7 H X 716 S 0.03
l Gu §4 Decopasta P/Exzeriores {Stuco) 28K0 s 24.85
| cu | sk Primera Mano para Paredes $ 34.50
1 | o sic Yete PVC Drenaje ¢ 2P $ 0.84
- ¢l sic Curva Drenaje PVC 80gdo 2p b 0.66
12 cu | 70208306 | Canal de amarre 2 172X 10Pies X 40MM b 1781
33 ¢/u | 70208307 | Poste P/Tabla Roca 2 122X 1 0picsX A0MM % 2,10
10 cfu | 70208308 | Esquinero Plastico P/Tabla Roca |0PIE b 1851
25 cu ¢ T0212  Anclataco E 38 XB 2 3 015}
2 ¢u | 70212 12LB. Tachuelon Galvanizado 1x9 b3 268 f
25 ¢t | 70212 |Tomillo Laminag2x¢ 12 $ 0.12}
10040 ¢y | 70212431 | Tomillo Plpared seca 6 B X | s 0.03
§ c/u | 70213050 | EXC Latex Marfil BSH22 (cubeta) by 112,00
| Total...
f Forma de pago: Crédito
Tiempo de entrega:  Inmediata

TOTAL
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30.00 |
112.00]
340.08

IMPORTANTE PARA EL PROVEEDOR

1 Anotar ndmers de Orden de Compea en Factura,

2 Para Recepeitn de l Producio: Presentar factura consumidor final en duplicade cliente ¥ fa;
fotocopias, las < deberin sor frmadas oo origingl ¥ selladas por ¢f Guardalmacédn,

3 Para setiro de Ouedan: Preseatar a ln UF, copia de Orden o e Compra, factura duplcade
cliepte ¥ lotocopia finnmles v selladas por el Ciua:dulnmw:él:, Acta de Retepeidn
completamente Hens on todas sus pares, debidamente firmada v osellade por gl
Guardalmacén y ¢ representante de 1a empress proveedora, !

4 Entregar a la UACT una fotocopin para verificar el cumplimiento en fa entrega.

T Alimacén

LFl
UaCt
Presup.

Para efectos de cancelacion, favor presentar factura a nombre de: Tesoreria Hospital Nacional San Juan de Dios

San Miguel
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JEFE DE UF.L

Rogamos devolveria a nuestra oficina con la debida justificacion,
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Lie. Gloria Orellana de Galdimez

Dr. Jméﬁ\’lamz%ﬁl‘-




