
ISBM 

Esta es una version püblica del 
documento original de conformidad 

con los art. 6, 24 y 30 de la LAIP en lo 
relativo a la informaciOn confidencial 

y datos personales. 
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INSTITUTO SALVADOREO DE BIENESTAR MAGISTERIAL ISBM 

ORDEN DE COMPRA DE BIENES V SERVICIOS 

UNUDAD iDE ADQUIS1CIONES YCONTRA1ACONES INSTITUCIONAL. ((JACI) 

DIRECCIOW: Calle Guadalupe Nro. 1349, Colonia Médica San Salvador, El Salvador, Centro America 

LUGAR Y FECI-A: 	San Salvador, 12 de dctambra do 2019 

Nro. DE ORDEN: 	109/201 9-ISBM Nro. DE PROCESO: 	1 L 	13912019.ISBM 

SPIJORPS (A): 	 HOSPITAL CE DIAGNOSTICO, S.A. CE C.V. 

NIT YlO NRC: 	 - 
DIRECCION: 	 - 	 - 	 flflJJ 

LIBRE GESTION Nro. LG 139/2019.ISBM 
'SUMINISTRO DE SERVICIOS CE EMERGENCIA PARAATENDE A LA POB.ACION USUARIA DEL ISBM EN HOSPITALES 
PRIVACOS EN LOS DEPARTAMENTOS DE SAN SALVADOR V SAN MIGUEL DURANTE El. MES DE DICIEMBRE DE 2019 

N CANtIDAD UNICADDE DESCRIPCION DEI.ITEM 
COSrOUNI1ARLO 

INCLUVE (VA 
MON1OTOT. 

INCLUEIVAUS ITE  

1 1 Sericio SERVICIOS OF FMERC,ENCLAS PRLVADO PARA R MUNICIPID S6.500.0030 $3.500.0 
DE SAN SALVADOR  

TOTAL: 53S00.0Q 

TOTAL EN LETRAS: TREINTA V SEIS MIL QUINIENTOS 00/100 DOLARES DE LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA IVA 
INCLUIDO  

EL PAGO DE LOS DOCUMENTOS NO OBSERVADOS SE HARA EFECTIVO DENTRO DE LOS 8 DIAS OBSERVACIONES: 
HABILES POSTERORES A LA EMISION DEL QUEDAN CORRESPONDIENTE. LOS DOCUMENTOS QUE 
TNGAN OBSERVACIONES SE LE PAGARAN CIJANDO EL PROVEEDOR SUBSANE LAS 
OBSERVACIONES SEIcALADAS POR EL ISBM. LOS PAGOS SERAN EFECTUADOS EN DOLARES DE 
LOS ESTADOS UNIDOS DE AMERICA, MDIANTE ABONC A CUENTA DE UNA INSTITUCION DEL 
SISTEMA FINANCIERO. SE  PAGARAN MENSUALMENTE LOS SERVICIOS REALMENTE 
SUMINISTRADOS. LOS PROVEEDORES DEBERAN PRESENTAR DOCUMENTOS, EN LOS PRIMEROS 
QUINCE alAS DEL MES POSTERIOR AL CORRESPONDIENTE COBRO. 

FORMA DE PAGO: DEPOSITO A CUENTA, INSTIT'JCION ELNANCIERA - 	 ., NOMBRF CE CIIFNTA: 

A. ORDEN DE COMPRA ORIGINAL V FOTOCOPb° DE LA MISMA. B. DOS FOT000PIAS DE LA ORDEN DOCUMENTOS PARA 
PAGO; DE INICIO, C. ACTA CE RECEPCION DEBIDAMENTE FIRMADAY SELLADA, POR EL ADMINISTRADOR 

DE LA ORDEN DE COMPRA, DESIGNADO POR EL ISBM DE HABER RECIBIDO A ENTERA 
SATISFACCION LOS SERVICIOS O8JETO DE LA ORDEN DE COMPRA. LA  CUAL DE2ERA SER 
IIRMADA V SELLADA POR LA 0 LAS PERSONAS QUE ENTREGAN POR PARTE DE.. CONTRATISTA, 
CONFORME A LO ESTABLECIDO EN EL ART. 82 BIS DE LA .ACAP V 77 DEL RELACAP. C. FACTIJRA 
DE CONSUMIDOR FINAL A NOMBRE DEL INSTITUTO SALVADOREFLO DE BIENESTAR MAGISTERIAL 
EN LA QUE SE PRESENTE LA SIGUIENIE INFORMACION: SERVICIOS PROPORCIONADOS, PRECIO 
UNITARIO, MONTO TOTAL FACTURADO IVA INCLUIDO, JEUUCCIOI'3 DEL 1% EN CCNCEPTO DE IVA, 
SEGON RESOLUCION N 12301-NEX-175-2008, DE FECI IA 26 DE AGOSTO DC 2008, EMITIDA FOR EL 
MINISTERIC DE HACIENDA DIRECCIN GENERAL DE IMPUESTOS INTERNOS; V COPIA DE LA 
MISMAS. E. LISTADCS DE PACIENTES ATENDIDOS CON SI.. RESPECTIVO FORMULARIO EN CO. F. 
CONSOLIDADO Y DETALLE MENSUAL DE ACTIVIDADES CON SUS RESPECTIVOS FORM'JLARIOS 
SEGUN LO REQUIERA EL TIPO DE SERVICIO EN CO. G. PARA LAS CONSL'LTAS EXTERNAS 
ESPECIALIZADAS 0 SERVICIOS AMBULATORIOS SE DEBERA ANEXAR LAS REFERENCIAS DEL 
MEDICO MAGISTERIAL 0 MEDICO DEL. SISTEMA, CON SO RESPECTIVA HOJA DE PROCEDIMIENTOS 
CUANDO SEA REQIJER1DO. H. CUALQUIER OTRO TIPO DE INFORMACION QUE DETERMINE EL 
ISBM. 

Pgirta 1 da2 



LUGAR DE ENTREGA: INSTALACIONES DEL HOSPITAL DE DIAGNOSTICO UBICADO EN DIAGONAL DR. LUIS EDMUNDO 
vAsouEz. COLONIA MEDICA #429, SAN SALVADOR 

FECHA DE ENTREGA: PROGRAMADO A PARTIR DE LA ORDEN DE INICIO, FINALIZANDO EL 31 DE DICIEMBRE DE 2019 

7r , W,  
LICDA- iL A AZIJCENA C 	LAZO 

DIRECTORA PRESIDENT IS 7
'1  

/ 

ADMINISTRADORES DE LA ORDEN DE COMRA 

ITEMS ADMINISTRADOR TELEFONOS 

1 CARLOS ENRIQUE SANCHEZ ORELLANA 2239-9200 

1 RICARDO ERNESTO IRAHETA MUNDO 2239-9200 

1 JAIME EDUARDO LOPEZ ANTILLON 2239-9200 

1 ELISA MARIA ROMERO DE BONILLA 2239-9200 
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