GOBIERNO DI
EL SALVAIR

. HOSPITAL
MINISTERIO
DE SALUD SUCHITOTO

UNIDAD DE COMPRAS PUBLICAS
UCP
HOSPITAL NACIONAL DE SUCHITOTO

VERSION PUBLICA

“Este documento es una version publica, en el cual anicamente se ha
omitido la informacion que la Ley de Acceso a la Informacion Publica
(LAIP), define como confidencial entre ello los datos personales de las
personas naturales firmantes”. (Articulos 24 y 30 de la LAIP y articulo 6

del lineamiento No. 1 para la publicacion de la informacion 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”
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Lic. Francis Anibal Monge Alberto
Jefe Unidad de Compras Publicas en Funciones Ad—-Honorem
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HOSPITAL NACIONAL DE SUCHITOTO |

ORDEN DE COMPRA DE BIENES Y SERVICIOS

UNIDAD DE COMPRAS PUBLICAS (UCP)

Lugar y fecha

Suchitoto, 16 de Octubre de 2024 N2 ORDEN: 15/2024

NRC: 188336-1 | NIT/DUL:

NOMBRE DE LA PERSONA NATURAL O JURIDICA SUMINISTRANTE

TEXTILES VARIOS SALVADORENOS, SA DE CV.

CANTIDAD

U.M.

PRECIO
DESCRIPCION UNITARIO VALOR TOTAL

25

C/u

Renglon: 2, Codigo:
80801310. Media
Sabana de poplin
verde, doble tela.
(Aceptada: MEDIA
SABANA DE POPLIN
VERDE, DOBLE TELA. $8,08 $202,00
VALIDEZ DE LA
OFERTA: 60 DIAS
CALENDARIO.
CONDICION DE PAGO:
60 DIAS CALENDARIO.

)

25

c/u

Renglon: 3, Codigo:
80801225. Funda para
mesa mayo
confeccionada. (50cm
x 100cm).

(Aceptada: FUNDA
PARA MESA MAYO
CONFECCIONADA $8,64 $216,00
(50CM X 100CM).
VALIDEZ DE LA
OFERTA: 60 DIAS
CALENDARIO.
CONDICION DE PAGO:
60 DIAS CALENDARIO.

)

150

C/u

Renglon: 4, Codigo:
80801275 . Gabachén
quirurgico de tela
verde. (Aceptada:
GABACHON
QUIRURGICO DE TELA
VERDE. $11,22 $1.683,00
VALIDEZ DE LA
OFERTA: 60 DIAS
CALENDARIO.
CONDICION DE PAGO:
60 DIAS CALENDARIO.

)




100

Renglon: 5, Codigo:
80801030. Campo
corriente, de poplin
verde. (Se requieren
campos dobles tela de
88cm x 84cm).
(Aceptada: CAMPO
CORRIENTE, DE
POPLIN VERDE
(CAMPQOS DOBLES
TELA DE 88CM X
84CM).

VALIDEZ DE LA
OFERTA: 60 DIAS
CALENDARIO.
CONDICION DE PAGO:
60 DIAS CALENDARIO.
)

c/u $7,98 $798,00

75

Renglon: 6, Codigo:
80602145. Toalla de
tela absorbente para
secado de manos. (16
pulg x 16 pulg).
(Aceptada: TOALLA DE
TELA ABSORBENTE
PARA SECADO DE
MANOS (16 PILG X 16
PULG).

VALIDEZ DE LA
OFERTA: 60 DIAS
CALENDARIO.
CONDICION DE PAGO:
60 DIAS CALENDARIO.

)

c/u $2,52 $189,00

TOTAL: $3.088,00

TRES MIL OCHENTA'Y OCHO DOLARES 00/100 CENTAVOS

SOLICITANTE

N2 DE
ADMINISTRACION SOLICITUD Y
FECHA

25/2024 DE FECHA
26/09/2024

LUGAR DE
ENTREGA

TIEMPO DE
ENTREGA

ADMINISTRAD
ALMACEN DEL HOSPITAL OR DE ORDEN
DE COMPRA:

LICDA. ANA ENRIQUETA
BELTRAN

2347-4782
TELEFONO Y .
20 DIAS HABILES CORREO: enrlqueta.lz)ebltsrjn@salud.g

INFORMACIO
N DE LA
EMPRESA

Clasificacion
dela MEDIANA EMPRESA N¢ DE CUENTA Ne
empresa:

NOMBRE Y
NUMERO ZE\)/(VASA' 5:A.DE TIPO DE CUENTA EXIEI'(\:I;AACGORTE'OEL':TE DEL
DE CUENTA

CIFRADO PRESUPUESTARIO: 2024-3230-3-01-0101-21-1-54104




OBSERVACIONES: FACTURAR ASI: HOSPITAL NACIONAL DE SUCHITOTO. EN LA FACTURA HACER REFERENCIA AL NUMERO DE
ORDEN DE COMPRA. DETALLAR EL 1% DE RETENCION DEL IVA. DETALLAR EL NUMERO DEL CODIGO Y RENGLON ADJUDICADO.
PAGO POR FONDOS GOES. COMPRA POR COMPARACION DE PRECIOS.

ORIGINAL: SUMINISTRANTE
ORIGINAL: UNIDAD FINANCIERA
ORIGINAL: ucp

COPIA: ALMACEN DEL HOSPITAL

FIRMA'Y SELLO DEL TITULAR FIRMA'Y SELLO DEL PROVEEDOR
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NOMBRE DE LA PERSONA NATURAL O JURIDICA SUMINISTRANTE
TEXTILES VARIOS SALVADORERQS, SA DE CV.
CANTIDAD U.M. DESCRIPCION PRECIO UNITARIO VALOR TOTAL
Renglon; 2, Codigo: 80801310, Media Sabana de
poplin verde, doble tela,
(Aceptada: MEDIA SABANA DE POPLIN VERDE,
> o DOBLE TELA. $8.08 $202.00]
VAUDEZ DE LA OFERTA: 60 DIAS CALENDARIO.
CONDICION DE PAGO: 60 DIAS CALENDARIO. )
Renglon; 3, Codigo: 80801225, Funda para mesa
mayo confecclonada. (50cm x 100em).
25 o |Aceptada: FUNDA PARA MESA MAYO $8.64 $216.00

CONFECCIONADA (SOCM X 100CM).
VALIDEZ DE LA OFERTA: 60 DIAS CALENDARIO.
CONDICION DE PAGO: 60 DIAS CALENDARIO, |

Renglon: 4, Codigo: 80801275 . Gabachon

quirdegico de tela verde, (Acoptada: GABACHON
150 U QUIRURGICO DE TELA VERDE. $11.22 $1,683.00
VALIDEZ DE LA OFERTA: 60 DIAS CALENDARIO.
CONDICION DE PAGO: 60 DIAS CALENDARIC. )

Renglon; 5, Codigo: 80801030, Campo corriente,
de poplin verde. (Se requieren campos dobles tela
de 88cm x 84cm),

100 o {Aceptada: CAMPO CORRIENTE, DE POPLIN VERDE $7.88 $768.00
{CAMPOS DOBLES TELA DE BECM X 84CM),
VALIDEZ DE LA OFERTA: 60 DIAS CALENDARIO.
CONDICION DE PAGO: 60 DIAS CALENDARIO. )

Renglon: 6, Codigo: 80602145, Toalla de tela
absorbente para secado de manos, (16 pulg x 16

pulg). (Aceptada: TOALLA DE TELA ABSORBENTE 1 OA
* o PARA SECADO DE MANOS (16 PILG X 16 PULG). $252 $160.0
VALIDEZ DE LA OFERTA: 60 DIAS CALENDARIO.
CONDICION DE PAGO: 60 DIAS CALENDARIO, |

TOTAL: $3,088.00




TRES MIL OCHENTA Y OCHO DOLARES 007100 CENTAVOS

N¢ DE SOLIOTUD Y 25/2024 DE FECHA

ADMINISTRACION
SOLICITANTE FECHA 26/05/2024
ADMINISTRADOR
LICDA. ANA ENRIQUETA
LUGAR DE ALMACEN DEL HOSPITAL DE ORDEN DE BELTRAN
ENTREGA COMPRA:
2347-4782
ENPODE TELEFONO Y :
ta.beltran@salud.
iy 20 DIAS HABILES Goungn: | T e
Clasificacion . MEDIANA EMPRESA N¢ DE CUENTA N¢
INFORMACION 9€ 18 empresa:
DE LA EMPRESA
NOMBRE Y CUENTA CORRIENTE DEL
NUMERO DE  TEXVASA, S.A. DECV TIPO DE CUENTA
5 o BANCO AGRICOLA

CIFRADO PRESUPUESTARIO: 2024-3230-3-01-0101-21-1-54104
SBSTRVADIONES. FACTURAR ASI: HOSPITAL NACIONAL DE TCHITOTO, EN LA FACTURA MACER BLFERENCIA AL NUMERO OF ORDEN DE COMPRA, DETALLAR EL 1%
D RETENCION DEL IVA. DETALUAR EL NUMERO DEL CODIGO Y RENGLON ADIUDICADO. PAGO POR FONDOS GOES. COMPRA POR COMPARACION DE PRECIOS.

omGmAL: SUMINISTRONTE

(ORIGINAL UNIDAD FINANCIERA

JORIGINAL: UCP
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FIRMA Y SELLO DEL PROVEEDOR




