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VERSION PUBLICA

“Este documento es una version publica, en el cual inicamente se ha
omitido la informacién que la Ley de Acceso a la Informacién Piblica
(LAIP), define como confidencial entre ello los datos personales de las
personas naturales firmantes”. (Art. 24 y 30 de la LAIP y Art. 12 del

lineamiento 1 para la publicacion de la informacién 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”

Licda. Vanessa Gug
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ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

UNIDAD SOLICITANTE: SERVICIOS GENERALES

CIFRADO PRESUPUESTARIO: 0202-54105 FONDOS PROPIOS

Final 4ta. Calle Oriente No. 9-2, Santa Tecla La Libertad, Hospital Nacional “San Rafael”

. ORDEN DE COMPRA
fecha 21 de sephembr? de 2023 0C0052-2023
MARIA GUILLERMINA AGUILAR JOVEL R
CONFIDENCIAL
UNIDAD PRECIO e
CANTIDAD DE DESCRIPCION UNITARIO | VALORTOTAL
MEDIDA (us$) (Us3)
CODIGO 80602125 PAPEL HIGIENICO PARA DISPENSADOR .
- C/U- | UNA HOJA USO INSTITUCIONAL ROLLO DE (320 METROS)., (1-1) | ¥ 56 $4,305.30
TOTAL, CON IVA USS: ' $ 4,305.30

CUATRO MIL TRESCIENTOS CINCO 30/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA.

DESCRIPCION SEGUN LO OFERTADO: ITEM No. 1: 80602125 PAPEL HIGIENICO PARA DISPENSADOR UNA HOJA
USO INSTITUCIONAL ROLLO DE (320 METROS) MARCA SCOTT

FACTURACION: Para efectos de pago, facturar (CONSUMIDOR FINAL) a nombre de TESORERIA DEL HOSPITAL
NACIONAL “SAN RAFAEL", presentar duplicado cliente, establecer en la factura, DESCRIPCION DEL CODIGO SINAB,
ORDEN DE COMPRA OC0052-2023, COMPARACION DE PRECIOS CP No. 34-2023 y SOLICITUD DE COMPRA No.
39/2023.

LUGAR DE ENTREGA: Aimacén General del Hospital Nacional “San Rafael”, la recepcién se redlizard en dias habiles.
Deberd presentar NOTA DE REMISION o ENVIO cumpliendo con los requisitos necesarios para la identificacion del
proceso e insumos segun lo detalla la Orden de Compra. Almomento de la entrega del bien, traer sello para sellar
Acta de Recepcioén. Favor concertar cita al 2594-4065.

PLAZO DE ENTREGA: de 1 a 15 dias hébiles a partir del dia siguiente después de la distribucion de la Orden de Compra.

FORMA DE ENTREGA: Conforme a: LINEAMIENTOS TECNICOS PARA LAS BUENAS PRACTICAS DE ALMACENAMIENTO Y GESTION
DE SUMINISTROS EN ALMACENES DEL MINISTERIO DE SALUD. En caso de requerir modificacién se solicita proceder conforme
articulo 158 de la Ley de Compras PUblicas. Pago de andlisis conforme al ACUERDO N° 11, del 05 de enero de 2021, del Organo
Ejecutivo en el ramo de Hacienda, a solicitud del Ministerio de Salud. (cuando aplique)

ADMINISTRADOR DE LA ORDEN DE COMPRA: estar& a cargo del Sr. Juan Antonio Sosa Orrego, Supervisor de Auxiliares
de Servicio o Sr. Miguel Angel Lépez Salas, Auxiliar de Servicio, Teléfono: 2594-4000 Ext. 4077 correo electrénico:
juan.sosa@salud.gob.sv / miguel.lopez@salud.gob.sv o a la direccién: Final 4ta. Calle Oriente No. 9-2, Santa Tecla
La Libertad, Hospital Nacional “San Rafael”.

DIRECCION PARA NOTIFICACIONES DE LA CONTRATISTA:
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