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UNIDAD DE ADQUISICIONES 
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UNIDAD SOLICITANTE: INFORMATICA 

PREVISION 
NO: 

020254115 

ORDEN DE C O M P R A DE BIENES Y SERVICIOS 

Lugary Fecha: Santo Tecla 11 de Octubre del 2022 No. Orden: 250/2022 

RAZON SOCIAL DEL SUMINISTRANTE NIT 

M C LOGISTICA EL SALVADOR, S.A. DE C.V. 06142703001166 
CANTIDAD UNIDAD DE DESCRIPCION PRECIO VALOR CANTIDAD MEDIDA DESCRIPCION 

UNITARIO TOTAL 
- LINEA:0202 Atención Hospitalar ia — Dispositivos d e Red - -

5 C a d a Uno CÓDIGO 70188265 TARJETA DE RED [R-01) $102.00 $510.00 

- - TOTAL - $510.00 

SON: QUINIENTOS DIEZ 00/100 DÓLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMÉRICA 

DESCRIPCION SEGÚN LO OFERTADO: 

RENGLÓN No. 01: TARJETA DE RED. Tarjeta de Red para impresor Zebra ZD420 Ethernet Module Pl 080383-442. 

Forman parte integrante de la Orden de C o m p r a , c o n plena fuerza obligatorio para las partes, los documentos siguientes, a) 
Lo Solicitud de Cotización, b) La oferta de la contratista presentada en el Hospital; c) Las modif icaciones que surjan y d) Lo 
interpretación e instrucción sobre lo formo de cumplir las obl igaciones formuladas por el HOSPITAL. 

OBSERVACION: Pora efectos de p a g o , facturar (CONSUMIDOR FINAL) o nombre d e TESORERIA DEL HOSPITAL NACIONAL SAN 
RAFAEL, presentar dup l icado cliente, establecer en la facturo, DESCRIPCIÓN DEL CODIGO SINAB, ORDEN DE COMPRA No. 
250/2022, LG-SOLICITUD DE COTIZACION No. 170/2022 y SOLICITUD DE COMPRA No. 183/2022. El p a g o de las obl igaciones se 
hará efectivo posterior a óO dios calendar io después de lo recepción de lo facturo y a c t o del bien. 

LUGAR DE ENTREGA: Almocén General del Hospital Nocional San Rafael, la recepción se realizará en dios hábiles. Deberá 
presentar NOTA DE REMISION o ENVIO cumpl iendo c o n los requisitos necesarios pora lo identificoción del proceso e insumes 
según lo detallo lo Orden d e C o m p r a . Al momento d e la entrego del bien, troer sello poro sellar A c t a de Recepción. Favor 
concertar cita ol 2594-4063. 

PAGO DE ANÁLISIS c u a n d o apl ique, deberá realizarlo conforme al ACUERDO N° 11, De fecho 05 de enero de 2021. De El 
Órgano Ejecutivo en el romo de Hac ienda, o solicitud del Ministerio de Salud. 

PLAZO DE ENTREGA: de 4 a 8 semanas hábiles a partir del dio siguiente después d e la distribución de la Orden de C o m p r a . 

La ADMINISTRACIÓN DE LA ORDEN DE COMPRA, estará a cargo del Ing. Rene Alexonder Solorzano Polanco, Operador de 
Sistemos I, quien actuará de conformidad a lo dispuesto en el numeral 6.10 del Manual d e Procedimientos para el ciclo de 
Gestión d e Adquisiciones y Contrataciones de los Instituciones de lo Administración Pública y en lo LACAP. 

LUGAR DE NOTIFICACIONES: La Contratista en: Cal le Cerro Verde #2912, Colon ia Miromonte, San Salvador, Teléfono: 2209Ó700 / 
22096704, correo electrónico: yessenia.merino@mclogistica.com 
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