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HOSPITAL NACIONAL 06 NIÑOS BENJAMIN Bl.OOM 

SAN SAlVADOR, ELSJU.IIAOOR, C.A 
TElSFONOt 2132·8890, 21S2.fl891 

El SALV.AOOR ................ 
ORDEN DE COMPRA RPI-81 

FECHA 03 DE OCTUBRE DE ~016 

DIAONOSTIKA CAPIUS , S.A. DE C. V, 
NIT: 

~~~· 
TELa'ONOt 2260.2222, FAX: 2260.7007 

IFACTIJRAA A NOMI!I'IE CE HOSPITAL NACIONAL DE Nl!iiOS BENJAMIN BLOOM 
FORMA CE PAGO 

CIIEO!TO .. Al.MACEN DE MEDICAMENTOS V IIE.4CTIIIO~, HORARJO DEATENCION . 7::111U A ll.lOa.m rell NO o UOPM 
ENVI!\AIIIOS LO SICIUIENJi 

DUAI.LE u.M. ,II.I!CID 
1'1\ECIO TOTAL 

CAtmOAD 

UHTTARIO 
IDOIIOAA PAfiA DCTCRMINAClDN DI I\IIICllOPRCTEINAS [N ORINA y 

0.37 S 611376 
1.1175 

""unn CffAI.OMQIIIDm 11 CR 11 C.OT C/U S 

PAAA omRMINACION Dr. PROmfiA C REACTlVA 2,000 
C/U 5 0.37 $ 74000 

lCOT.I 

IMAI\CA: ftfC~W,N COIIl TiA, OAIQ(N EST A.DOS UNIDO$ 

USO EN1 lABORATORIO CUNICO 

¡s¡c · 817/2016 ÁM U1/201ó 

~ IDAS K.IIIWA PAJITTR OllA IUCil'CIOH IK lA Olmfll Of 

'"' , ,.., "SEROR PROVEEDOR ADJUNTO A LA l~~:~ \" r"", DEBE PRESENTAR LA DECLARACION 

~( 
~ 1 uoa a ru FIRMADA POR EL REPRESENTANTe'"'"' '" ;,;,~o~ FORMATO QUE SE ADJUNTA A LA ORDEN DE 

, .. . ~33.7:1 ( 

so. l A • 

TOTAL. .. 
NOTA Slllcr ProYeeóo<. •' t1l<lllllr esra ORDEN oe COMPRA se raquie" ti cumpltm11111to da lo !llguienre· 
1 CurnputT"eruo de IIC4IBfdo ill IJampo -emolt!Cillo en lll OIW 

2 Pore r.do& da cancelaciOn, l•ctut'llr eate r.«Jidc •n DUP~ ICAOO CLIENTE Y CUATRO COPIAS 
l.s Fa..,. Olenoonaf 101 num.rro d• lA Ord"" d• JlQon,... 

EI..INCIIMI'UioiiEHTO DI! LA !NTRI!GA OBLIGA A~ ltOSP1TAL A ANUl.AA ESTA ORDEN 05 COMPRA -FeCHA VALOR ESPECIACO PIRIIIA 

~ \a zol ff~ ~~ f,o f1r..• e~ ~ 't 4 55.1'$' c;-cr ,,:) 
f1 ) --e>~ •• :: 
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