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FONDO: PROGRAMA DE REHABILITACIÓN 
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FINAL L\D. UNiVERSITARIO Y AV. BERNAL CONTIGUO HOSPITAL 	NUML L)t L)JJ LuMrrj .. ¿U IOU 	 t 

MUTAR CENTRsL, SAN SALVADOR, EL SALVADOR C.A. 	 No. OFICIO: 	 del 
PBX 2234-7100. 2234-7i1, 2234-7135 	 CORRELATIVO POR TIPO DE O/C.: 	 10 

PROVEEDOR 	 REGISTRONUMERO.. ....... : 	 31834-5 

INNOMED, S.A. DE C.V. 	 CONDICION DE PAGO 	NUMERO de NJ.T 	 0614-141284-0020 

CONTADO 	 FECHA 	SUCURSAL 	N.SOL. :201801-182 

MT: G@14-291199-103-0 	 08102/2018 	86 GENERAL CERPROFA 

CODIGO DESCR$PCION DEL PRODUCTO 	 CANTIDAD PRECIO UNITARIO 	TOTAL 

5 l1t.......QORSE DORSOLUMBAR CON BARRAS LATERÁLES. 	 1.00 	 50.0000 	 $ 50.00 

(c 

ADMIN TITULAR: Lic. Milton Alvarado. 
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-In4 Total Compra: 	50.00 

50.00 

EMITiR FACTURA DE CONSUMIDOR FINAL A NOMBRE DE CEFAFA / PROGRAMA DE REHABILITACIÓN, TIEMPO DE 
ENTREGA 1 A 5 DIAS DESPUES DE HABER RECIBIDO LA ORDEN DE COMPRA, LUGAR DE ENTREGA EN LAS 
INSTALACIONES DE CERPROFA. » 

tendrá un costo de 
GERENC 
GENE 

GERENCIA DE 
ADQUISICIONES t 

ts i d2 Campos 	 alado 	 Contralm*ante Juan Antonio Calderón Gonzále; 
Gerente de Adq 	es 	Gerente General 
.Jefe GACI 

uestari 
Manw., iillanueva 

upuesto en Funcione 

En caso de incurriimiertto en las entregas se aplicará el Art. 85 de la LACAR. Si el tiempo de entrega es mayor a 15 días hábiles, 

ts de recibir orden de corrra. de acuerdo al tiempo de entrega ofertado, sera exgibIe la presentadon de la garantía de 
.erto de contrato, tal corro ea establecido en el Art. 118, Inc. 2, LACAP. 


