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HOSPITAL NACIONAL DE NIROS BENJAMIN BLOOM EL SALVADOR
SAN SALVADOR,, EL SALVADOR, C. A.
TEL 2132.6890, FAN 2132.850) IIBEY ERESEWNY TRRaz
—_
] ORDEN DE COMPRA -

N® RPI1-57
FECHA: 17 de Septiembre de] 2016 _
SENORES: UNISERFA, §.A. DE C.V. Tel: / Fax: 2281-5807

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 AM. Y 1:30 A 3:00 P.M.
SIRVASE ENVIARNOS LO SIGUIENTE:

CANTIDAD DETALLE UM | PRECIO | PRECIO
| UNITARIO TOTAL
1,041 Venda de gasa 37 X 10 yardas empaque individual, rollo Marca: | o/ $ 073 $ ?59.’5‘5
Medde Origen: ching
RO i b n b e e 3 73993
AR, NIT: iy
2cotiz. | Vencimiento: Junio/2] o X
Tiempo de entrega: Inmediata \ﬂd\ ﬁ'i""
Uso en: Servicio de Hospializacién P X"
SC: IM-66

2. Cumplimiento de scuerdo al tiempo establecido en |n ofert,

3. Para efectos de cancelacion, facturar ests pedide en DUPLICADO CLIENTE ¥ CUATRO COPIAS.
4, Favor mencionar el ndmero de la Orden de Compra.

EI INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA
Nota: se le comunica que para agilizar el proceso de pago de facturas, es necesario proparcionar a Unidad

Nota autorizando al hospital su pago por via electronica u través del BANCO DAVIVIENDA indicandoel N
Nimero de la cuenta

ESPECIFICO VALOR FECHA FIRMA

SHUZ 33992 Oelio it (’@ 5/1{3120“?




