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HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM, 
SAN SALVADOR, El SALVADOR C.A 

TELEFON0:2132·6890. FAX: 2U2·6891 

ORDEN DE COMPRA No. 82 

n 

EL SAL\h\DOR 
..... ,.. ......... ~Nft· 

(REPOSICIOH POR OORRECCION EN NUMERO O!! REQLIERIMIENTO Y CAMBIO DE PROORJIMACION OE ~HTREGA) 

FECHA. 02 DE FEBRERO 2016 

FAOAVI 1 S,A DE C.V. 

SEÑORES: 
TEL.: Z235·5SSO , FAX< 2235-6132. 

gorancla.tagav1Ggmail.com1 

NITI oe1&.2A02.0910~ 

odmlnlst,.clon.lagavijtsmall .com 

FACTVRAA 11 NOMB~E DE HOSPITAL NACIONAL DE Nir\105 BENJAMIN BLOOM 

FORMA CE PAGO CREOtm 

DESPACHARA IILMI\CEN DE MEOICAMENmS 

SIRVASE ENVIARNOli LO S1t.lUIENTE HOHARIO DE Al'E"'CION t:lE 7 10 A 11..30 A M Y DE 1 JO A J'OO PM 

CANTIDAD DETALU U M. 
p¡w:to 

PRECIO TtlT AL UNITARIO 

AH' >D'Tl(;Q 11< _,.. .. PEGtl A IIASt DE AIC.0"01. filii.IUl U 
8,400 llo•RO"LICO lúO!r'IOIIJ ENVMóllfl SOO ML 1 CON 1/AU/UI.,l 

DIWf>'¡\AbOCU. ( • r.tTT 1 
C/U S 3~0 $ 28.660.00 

MM(JI UACDUT OM•In". El. ~AI'/AIXlO 

ttEMUO 01 r'""' GA I.A Fi'~ ~~""''"OA ••~•..., r N~IWiA un 
IOIIOOUCtO U l!.a.A IMll/l<llhC ~IJ1fll1>. ll IOI.J(11A 01.ii lAS ( A.I.U 
VrNCiAN 81L>¡ lr».f'lil'lt:I-DM ULIALI.AND<lll< VINETM ~dfUMli!O DI 
UJTt Y IL YWCIMJtNTO DEL AttO"Ol 

SOLICITUD 41!/20111. AM 0!11201{1 

USO. HOSPITALIZACION 

HOtL Favor tr1rt1U.at qued4i•llnrn~td•m~ntP llbJtui' detrrrtf111ttn •1 
~'IJ procru:ttO, lt.lrttbmo. "In com11n1t • QUII b••• •lllnr 10'111 f"Ut..Qj" ~' co Olfl ' tact:ut:Q: .... ~·-- ,.. SM'OOOKoVP.Ió ftlu' t u. - ~ · ...... ... ,.... V(,~~\0~ ..>.~-•~•c:wtta~• •1 h:cv..p~tal tNfJ qodl tn ancel• vt. alectfhllll 1J IJtW PI \~ -.¡o 

~·MitV1!'4DA lndldunl1n c'-l 1101nbr• y r'umtro Clt! lt a.M'tlll PPl~UNUft ' 
UCW~tii)Oj !II_OAOA fN 1.A r 'l't! A Aft.cni .. ,UfAO~;:(tjQ; 

so. COMO• A TOTAL ... 128,560.00 
N01~ SE~R I'RO\IttDOR 1\L RECIBIR ESTA O DE C SE RECUIERE Ei. OUMPI.IMIENTO DE lll SIGUIEI>/Tl 

1 Cwnplm11<1nto ae .a.teraa ni !lempo emrabt..Odo ""la ofena 

2. Para oleclos dE Cllncellll!ión IIIQU111' ~lo pedido 1tn OUPUCAOO CLIENTEY CUAffiO COPIAS 

3 f-no10t mt'nCIOO"' "'numnro tic bo Ord1111 dA COffiPill 

EL INCUMPUMIENTO DE V. ENTREGA OBUGA AL HOSPITAL A ANUlAR ESTA ORDI:N DE COMPRA 

FECHA VALOR ESPECIFICO FIRMA ~ 
!'llc~ lt~ ~ '1~ 1 '5(,{) . o< s-Lf. /Ol- -- r¿, ~ ~-~ .. ~ u'\ ~ 

l t! ADM~ ~ • O IÓN 
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