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VERSIÓru PÚBLICA

"Este documento es una versión pública, en el cual únicamente se ha omitido !a información

que la Ley de Acceso a la lnformación Pública (LAIP), define como confidencial entre ellos los

datos personales de las personas naturales firmantes", (Art. 24 y 30 de la LAIP y Art. 12 del

lineamiento 1 para la publicación de la información oficiosa)

"También se ha incorporado a! documento la página escaneada con las firmas y sellos de las

personas naturales firmantes para Ia Iegalidad del documento"

I

Centro Urbano San Ba¡tolo Séptima Etapa
Boulevard San Bartolo y Calle Meléndez, Contiguo aZona Franca, San Bartolo, Ilopango,

Tels. Conmut ador 220'1"-3100/A4

Jefe Unid s Públicas



GOBIERNO DE EL SALIIA.DOR

Hospital Nacional "Enfermera Angélica Vidal de Najano", San Bartolo, San
Salvador UNIDAD DE ADOUISICIONES

PREVISION
NO:

UACI del Hospital Nacional San Bartolo
Y CONTRATACIONES INSTITUCIONAL

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

Lugar y Fecha: San Bartolo 11 de Abril del 2023 No.CIrden:1S/2023

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE

A.P.K. INC., S.A, de C,V.

CANTIDAD )ESCRIPCION PRECIO VALOR
MEDIDA TAL

.INEA:0202 Atención HospJglg¡leCON4PRA DE QUIMICOS
;AL INDUSTRIAL PARA USO DE CALDERAS DEL HNSB 2023

30 Galón
(trI\ULUN 1 UUUIUU IUZUI Ió4 §ULI-I IU Utr §UIJIU LIQUITJ(
]ATALIZADO NEUTRO. AB-125L. MARCA LONZA. EEUU $20.0( $600.0(

30 Galón
TENGLON 2 CODIGO 70207781 INHIBIDOR Dt
NCRUSTACIÓN. A.245, MARCA LONZA. EEUU $20.5( $615.0{

30 Galón
TENGLON 3 CODIGO 70207782 TRIAMINA EVAPORATIVAA-31(
]ON UN PH DE 11.05+- 0,2 MARCA LONZA, EEUU $20.0( $600.0(

0 Cada Uno
]LAZO DE ENTREGA: A MAS TARDAR 5 DIAS HABILES
]OSTERIOR A LA NOTIFICACIÓN DE LA ORDEN DE COMPRA $0.0( $o.ot

0 Cada Uno

]ARA LA FIRMA Y LEGALIZACION DE ESTE DOCUMENTC
iutcnuetlr poDRA EFECTUARLo EL ApoDERADo LEcAt
) PROPIETARIO DE LA EMPRESA (CASO CONTRARIC
TENDRA QUE ENVIAR CARTA DE AUTORiZACIÓN NOTARIADI
]ON NOMBRE Y NTJMERO DE DUI DE LA PERSONA OUE
)ELEGA PARA FIRMAR LA ORDEN DE COMPRA) ESTO EI.
]ASE AL ARTICULO 5 DE LPA; LA FIRMA DEBERA §TN RUTES
)E LA ENTREGA DEL BIEN Y/O SERVICIO, COMO MAXIMO 

')fAS HÁBILES PoSTERIoRES A LA NoTIFIcAcIÓN

$0.0(

0 Cada Uno

,PARA LA ELABORACION DE LA FACTURA APEGARSE A LI
)ESCRIPCIÓN DEL PRODUCTO/SERVICIO DETALLADO EN LI
)RDEN DE COMPRA E INCLUIR EN LA MISMA: EL NUMERO DI
\IIT DEL HOSPITAL 0614.100696-IO4-0, "REFLEJAR EL 1% DI
IETENCIÓN. -EL NÚMERO DE ORDEN DE COMPM
.GARANTIA EN LOS CASOS OUE APLIQUE, DIRECCIÓN DEI
IOSPITAL Y EL TIPO DE FONDOS: cENERAL.

$0.0( $o.o(

$1 ,815.0(

SON:mil ochocierltos quince 00/100 dolares

LUGAR DE ENTREGA:ALMACÉN DEL HOSPITAL NACIONAL ENFERMERAANGELICAVIDAL DE NAJARRO DE SAN BARTOLo, SAN SALVADoR,
HORARIO DE 8:OO AM A 3:OO PM UBICADO EN CENTRO URBANO SAN BARTOLO SÉPTIMA ETAPA BOULEVARD SAN BARToLo Y oALLE
MELENDEZ, CONTIGUO AZONAFRANCA, SAN BARTOLO, ILOPANGO,

por; kflores


