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HOSPITAL NACIONAL DE NI~OS BENJAMIN BLOOM 
SAN SALVADOR. EL SAL VAOOR, C.A. 

reL 2132·8g52 FAX 2132-SSIH 

ORDEN DE COMPRA No. 619 
3 Of NOVIEMBRE 0[ 2016 

CORPDRACION EL TRIUNFO, S.A. DE C.V. NIT 
FCIRMA DE I'AGO. CREPITO TEL zs,s-2000 1m ¡rmamn!:l~~St•a·'~¡tnuo 

.[g_gw ,ACTVRAR A NOMBRE DE HOSPITAL NACIONAL DE NIIQOS BENJAMIN BlOOM 
7:30AM A 1:30PM A 

OESPAC.HAH A AolMACE~ OE MA"'TENIMIENTO Ep¡ HORARIO D~ llJ30AM 3:00PM SIRV.O.Sl eNVIARNOS lO SIGUI EN 1 r 

CA"'IDAO DllAUl 
U. M ,.roo O<lii.UIO ,Ra:JO IVT•l 10 PlYWOOO DE 1\ l!ANACICPERUANO 

PLIEGO $ 29,28 S 291,80 10 Pl VWOOD Df le IANAO. PEIIU.I\~0 
PLIEGO S l9,00 S 190,00 S fORMic:A l!lANcA BRillANTE O[COR PLICGO $ 16,60 S 83.00 S ~ROMic:A CAFE MAOEIVJ)() IIAILlANTE OECOR PLIEGO $ 16,60 S 83,00 5 PfGAMfN ro O~ CONTAcro PA TIII01 GALO N $ 16,90 S 114.50 3COTIL 

l iEMPO O~ ENTREGA: S OlAS HABilfS OESPUES OE RECIRIDI\ O. O~ C 

RM SOkiC. 680/l~C4.1 

USO CN· tlABORACION Y R[PARACION DE DE MUEBlES DE \¡ 
\0 ..':it.,"t)~~ 

VARIOS SERVICIOS DB HOSPITAl r ~C)?}'v. IVTA -- $ 733,30 NOTA Sf PI'QVeeclor, al rectblr estn ORDEN DE COMPRA se reQUiere el cump~lento de lo SigUiente 11 Cumpl•m•nlo de acue!tla al11empo establecido en la oferta 
2 ParaefectOJ de cantelaCIOn, facturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE V CUATRO COPIAS J FaVOI manclollar et numero de ta ORlen de compra Sr, Proveedor par.> .. II!Rt al p•ao ••n necasariO tntre¡10r en la ofldn• del~ unld•d r111aneltrt lnnltuclonal IUFII not11 •m oriundo al Hospital para que Je lu concelot vr.. Pleuronlca por el Banco DAVIVI!NDA mdlando wl nombre v n~mero de cuenta. 

EliiiCIJIIl'UMI.EHTO DE lA O.ffiEOII OBUQA Al. HOSPIOA1. A ... IIULAII ESTA ORDIN DE COMPRA ESPECIACO 1/AI.DII fECl1A V ARMA IIOMlNISTAACION 
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