
• HOSPITAL NACIONAL DE NlliOS BENJAMIN BLOOM 

SAN SALVADOR, E.L SALVADOR C.A. EL SALVADOR 
TEL 2132-8400. FAX 2132·8491 UtlfAMOifOI N411A C"ICia 

ORDEN DE COMPRA No. 194 

FECHA 11 DE FEBRERO 2016 

SENO RES: 
UNIPHARM DE EL SALVADOR, S.A DE C.V. 

NIT1 0614-040679.001-4 
TELEFONO: 2289·8890, FAX; 22.89-8893, 

rACTURAA A NOMBRE DE HOSPITAL NACIONAL CE NINOS BENJAMIN BLOOM 

FOAMA DE PAGO CREOITO 

DESPACHAR A Al MACEN DE MEDICAMENTOS HOR.ARIO 7 30 A 11 :JO AM Y OE 1 30 ~ 3 PM 

SIRVASE ENVIARNOS lO SIGUIENTE 

CAHTIDAO 

175 

so. 

rrr ~\)~0VIl0 (MO•OHIDHliTOI 25(1 ~ ML I'OLVO lo/SU'I 
O"~L rCO Dl60 ML., Ct!K!lii'L 250 MO/liMI llRANUI•I><l ~·IIA 

$U~I'IN~ION UIIAlll tiJT 1 

MARCA UNfPHIIRM ORIOJ:N GUATEMALA 

TIEMPO Of ENTRBiA: 1-lll OlAS t••BilES OESI1UES Ol 
REOBJR LA ORDEN 0E CUMI'M 

SOI.ICIIIJ!t 24&'2016 -'M 111201e 

USO I10Sf'ITIILIZACIUN 

U.M.~ 

C/U 

PRECIO 
UNITARIO 

$1 99 

P RECIO TOTAL 

S 348 25 

Nota: Sr PROVEEDOR AL RECIBIR ESTA O. DE C SE REOUIEREEI CUMPLIMIENTO DE LO SIGUIEII!TE. 

1 Cwt]pilmlenlo de 111:\letdo lllllempa ,.,tabl•ddn en la Uldtlil 

l Par• electo. cll .:.ncelaQOn, llll:lurat liSia pG<I•dO en OUI"llCAOO CUENTE Y CUATRO COPIAS 

l F•IIOf rmondonar 1'4 """"'"' dP 1.1 0o1en ole :of!1J re 

El iNCUMPUMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANUJ.Aa..ESTA OROEN DE COhiPRA ..... 
FECHA VALOR ESPECIFlCO FIRMI> 

, 


