e e
w HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM EL SALVAD

SANSALVADOR, EL 5ALVA DOR, € 4

-

BENJ:A.MIN TEL 21226890, FAX 2112-689) UNIos CRECEMDS Tatas
BLOoOM —_——
| ORDEN DE COMPRA -
N® 445
|FEE_‘HA: 3 de Junio del 2016
SENORES: APAMO, S.A. DE C.V, Tel: 2566-7700/Fax: 2566-770]

FACTURAR A NOMBRE DE; HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM.

FORMA DE PAGO: CREDITO
| DESPACHAR A: ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS HORARIO: 8:00 A 11:30 A.M. Y 1:30 A 3:00 p.M,
| SIRVASE ENVIARNOS L0 SIGUIENTE:

CANTIDAD DETALLE UM PRECIO PRECIO

i UNITARIO TOTAL

| 400 Adhesivo quirirgico tela tipo seda 27 rollo adhesivo quirurugico | chu. $ 227 S08.00
Hipo deetato hipoalergenico de 2"y 10 vardas, rollo Marca;
Dynarex Origen; China

| Ol oo s oo es s s 5 D0K.00

e
NIT: \
AR Vencimiento; No tiene ‘\{} ,}Udm
2 cotlz, | Tiempo deentregn. 10 dias Hibiles 0" b |

Uso en: Servicio de Hospitalizacion ("\ d;
S/IC: IM-42

2. Cumplimiento de acuerdo a| tiempo establecido en la oferta.
. Para efectos de cancelacién, facturar sste pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPIAS,

+. Favor mencionar el nimero de la Orden de Compra,

ET M ICUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA |
Ntrwa 8¢ le comunica que para agilizar el proceso de pago de fcturas, es necesario proporcionar g Unidad Financiern |

Nota autorizando al hospitsl sy PAE6 por via electronics a través del BANCO DAVIVIENDA indicando el Nombre v
Numero de ln cuenty

_ESPECIFICO | VALOR | FECHA
54D | 490809 qle fie |




