HOSPITAL NACIONAL “SAN JUAN DE DIOS” SAN MIGUEL Eﬁf}'—}’ﬁ@?’i
R

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS =
UNIDAD DE ADQUISICIONES Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL (UACI)

Final 11 Calle Poniente y 23AV Sur Colonia Ciudad Jardin, “San Miguel”

Lugar y Fecha: San Miguel, 17 de Febrero de 2015 -~ No de Orden: 056 ~
Solicitante: Seccion Transporte < Solicitud No: 009/2015 +
Nomr e i pasons Il'::—b'—eft': S;’\Iﬂ’i‘gg:éz MERBERTE NITY/ONRC:  1217-311275-102-2
Clasificacion: Pequefia Empresa

Direccion: Colonia San José, Pasaje Pineda No. 26, San Miguel.- Teléfono: 2667-4678

Reparacién de vehiculo Pick Up, Marca: FORD, Modelo: Ranger, Placa N-17918, propiedad del Hospital ~~

: . PRECIO VALOR
CANTIDAD | UM CODIGO DESCRIPCION UNITARIO PARCIAL TOTAL
REPUESTOS ‘ !
1 c/u Sc Aceite de power b 11.00| § 11.00°
1 c/u Sc Cremallera de direccién o $ 1,10000 $ 1,10000 ,r-"$ﬂ ],l 11.00.
MANO DE OBRA
I | ch Sc | Alineado § 100018 jo.00[
1 c/u Sc Desmontar cremallera $ 1250008 12500}  $135.00)

D)

" TOTALUS:|S ~ 1,246.00],

b

(TO‘YJ?{L QIWLE'FR}LS') Mil Doscnentos Cuarenta y Sels 00/100 Dolares de los Estados Umdos de América

< OBSERVACION = INDICACIONES GENERALES PARA EL SUMINISTRANTE: C.C.
*ALMACEN
Si el servicio o suministro | TRAMITE PARA PAGO DE LOS BIENES: Presentar en la Unidad Financiera UFI, para tramite de Quedan, | *UFI

es igual o mayor a $ 100.00 | Factura consumidor final en duplicado cliente a nombre del Hospital Nacional San Juan de Dios de san Miguel, | *UACI

(sin incluir IVA) favor | siete copias de las facturas y actas de recepcion debidamente firmadas y selladas por el/la Guardalmacén, | *PRESUPUESTO

aplicar y reflejar en factura | Representante de la empresa Suministrante, Administrador de contrato u orden de Compra. *SOLICITANTE
el 1% de Retencion.- En caso de no aceptar esta Orden, solicitamos ;?r,cscﬁm‘las\razones por las cuales no acepta la adjudicacion. *ADM. DE OC.
LUGAR DE ENTREGA: HOSPITAL NACIONAL SAN JUAN DE DIOS SAN MIGUEL
FECHA DE ENTREGA: | Inmediato \._ | FORNIA DE PAGO.- | Crédito 30 dias

Administrador de la Orden: <Elaboro: Nery S. Sanchez Cafias
Sr. José Dore Reyes Membrefio
Jefe Seccidn Transporte

PBX: 2665-6100 Ext. 1133




