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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 ellos los datos personales de las
personas naturales firmantes”. (Articulos 24 y 30 de la
LAIP y articulo 6 del lineamiento N° 1 para la publicacion

de la informacion oficiosa).

“También se ha incorporado al documento las firmas
escaneadas con sus respectivos sellos, de las personas

naturales firmantes para la legalidad del documento”



GOBIERNO DE EL SALVADOR

Hospital Nacional de Nueva Guadalupe

UNIDAD DE ADQUISICIONES

UACI Hospital Nueva Guadalupe

Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL

PREVISION
NO:2

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

Lugar y Fecha:

Nueva Guadalupe 13 de Diciembre del 2022

No.Orden:306/2022

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE

FARMACEUTICOS EQUIVALENTES, S.A. DE C.V.

UNIDAD DE

CANTIDAD MEDIDA

DESCRIPCION

PRECIO

VALOR

UNITARIO

TOTAL

LINEA:0101 Direccién Superior y Administracion--

MEDICAMENTOS QUE SERA UTILIZADOS EN PACIENTES DEL
HOSPITAL DE NUEVA GUADALUPE

0 Unidad

SOLICITUD DE COMPRA No. 421/2022

$0.00

$0.00

0 Unidad

IMPORTANTE: TODA COMPRA MAYOR O IGUAL A $113.00 SE
LE RETENDRA EN CONCEPTO DE ANTICIPO EL 1% SEGUN
ICODIGO TRIBUTARIO ART 162 INCISO 20

$0.00

$0.00

0 Unidad

IADMINISTRADOR DE LA ORDEN DE COMPRA: DR. CARLOS
MARIO VALLADARES

$0.00

$0.00

20 Cientos

RENG 2 02205005 Amitriptilina Clorhidrato 25 mg Sélido Oral
Empaque Primario Individual OFRECE // AMITRIPTILINA 25MG
MARCA: ANDIUVO FV: MAYOR O IGUAL A 12 MESES $ 21.10

$21.10;

$422.00

40 Cientos

RENG 3 02101005 Dimenhidrinato 50 mg Sélido Oral Empaque
Primario Individual OFRECE// DIMINHIDRINATO 50 MG MARCA:
MKEM FV: MAYOR O IGUAL A 12 MESES $ 11

$11.00;

$440.00

1 Cada Uno

RENG 4 012000155 Acetaminofén 250 mg Supositorio Rectal
Empaque Primario Individual OFRECE// ACETAMINOFEN /
PARACETAMOL 250MG CAJA POR 10 UNIDADES
PRESENTACION SUPOSITORIOS MARCA: DENK FV: MAYOR
O IGUAL A 12 MESES $ 9.60

$9.60

$9.60

$871.60

SON: ochocientos setenta y un 60/100 dolares

LUGAR DE ENTREGA: SE RECIBIRA EN EL AREA DE ALMACEN

Titular o Designado
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Elaborado por:BMORALES L2

https://unacv2.mh.gob.sv/compras/login
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