
...-q ..... r:. 1 . . .... 
bE"t-.&.J)IoM~..I 

DLOCM 

SEÑORES: 

FACTURAR A NOMBRE DI: 

FORMA QE PAGO 

DESPACHARA 

llOSPil'Al.. NACIONAL DE NI~OS BENJAMIN BLOOM 
SAN SALVADOR EL SALVADOR, CA 

TEJ..EFONO 2132-6890 FAX l1l2-4189 • : 1 

ORDEN DE COMPRA No. 478 

FECHA 06 DE JUNIO 2016 

ESERSK I HERMANOS S.A. DE C.V. 
TELEFAX: 2271-4349, 2271-6018, 2271..5801 

., ~1 •• 1 

• 

NIT: 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 
CREOfTO 

ALMACEN OE MEDICAMENTOS V REACTIVOS 

SI!IV.._<;Er~w81 ~lENTE H<mARIO llE" A TEJ';CIOIC CE 7 30 A M A tl 30 A M 1 JO A :1.00 PM 

.._ 

CANTIIMO OET;all.E U M. PREC10 
PltECIO TOTAL UNITARIO 

2 O S CEFOT-"'lt.IE DE 30 MCG 1 C0T ENTRPGI'. INMEniATO ~ $ 4 01 S 802 

2 D.!l OLOAAN~ICO~ CE ~ M>:G 1 l CtJT l ENTREGA •s OlAS 
CIU $ • 01 $ 802 HABU E..'l DESPUES O!' IIE!:IBJR ORDEN CE COMPRA 

2 
0.5 AMII<ACIM CE 30 MCQ (l COT.) ENTJ<EGA •S OlAS 1-iAQIW 

C/U S 4 01 $ 8.02 llESPUE!. OI!.AilCISIR OROEN DE COMPAA 

2 O 6 AAIPICIUNA/Slll.&'CTAAI DE JO '-'CG. 1 l C0T 1 ENTIU!GII 
CIU S 4 01 $ a oz INMEDI"TO 

2 P.S Q.(ACIIJNA ~ l MCll l J cm lllll ~HIA·INMfOitoTA C/U S 4 01 $ 802 
MAII('.A Ol<OtO,'T\lE~II/IO SQ['ffiFIC. ORIGEN INGIA fU~A 

USO : HOSPI1'AI.IV.CION 

SOLICFT'UO DE" CCltotPRA 1111 11W20tt. AA4 tot 1~10 

ENT!IfGAllNMEOIATO 

NoQ; f•~tlf n:rr:..Ur Q\•..Lln ~·~ OftpuH ~ eml'lg!IUO al \¡y t.. 
pccdudo Mm.smo .. """CVlU"""' ~~"""' IIQ ~· .. fl'OC*O de pego 

~(J.:;/' o• toc:ura Mri ....,., .. rlo no5 p~ n~a A LA UNIW.I.J 

~ 
FINANCIERA autx>oundo al HJM¡jltol poro quo" t., ca .. .,.¡., vltl r--

~'i· """'*''noCO PO< Id llaor. tJA\IIVtENOII moodca'1dll 1!1 ~y nCimetO de 
t. cuerua PRESi:HTAR ~R :tON .1U1!A01-EN L"' Ul'l JUNTO A LA so. rACTUAA Y El>"TA ORCEN OE CO>.IP!IA TOTAL ... $40.10 

NOtA Sff.\00 PRO\'EEOOII Al AECIBIP ESTA oRDe-N CE COMPRA SE REOULEIIE EL r'STRICTO 'cUMPtJMII!NTO DE10 SIGU!E"""" 
1 ( urnpllnu <~lo do ~felo al11empo estableollO llll la oren. 

~ t>antllitH;loa do CllncalociOn, lsctumr eal• pedido en DUPLICADO CUENTE Y CUATRO COPIAS 
~ ' ovo< mctiQ<lnal Vlltilmero Ce la Ordt n ú¡; compta 

EL INCUMPLIM!l!tm) Df V. EI(TREOII Oi!LlGA AL HOSPITAL 11 ANU'-'R ESTA ORDEN OE COMPRA 
FECHA VALOR ESPEC1FICO FIRMA 
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