
SENORES; 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 
SAN SALVAOOR, EL SAl lfAOOR, C.A. 

TELEFONO: 2ta 2·6890, 213241891 

ORDEN DE COMPRA RPI-82 

FECHA: 03 DE OCTUBRE OE~16 

DIAGNOSTIKA CAPRIS , s.A. DI! C. V, 
TEl.El'ONDt U60·22221 FA)h 2260-7007 NIT: 

•. 
' 
a~ ---

fACTURAR A ~SlR DE. 

FORIM OE PAGO 

HOSPITAL NACIONAL DE NIFIOS BENJAMIN BLOOM 

CIIEDtTO 
DESPACHARA 

3,920 

so. 

Al.MACEN De MEDICAMEIITOS Y REAC11VOI, HORAI'tiQ OE ATENCION t 1.30 A.M A 11.JO a m 1 .,. 1•30 a J:OO PM 

OETIIW..E U M. PRECIO 
UNITARIO 

PRECIO TOTAL 

l'tiiJUIA PAHA LA 0El'{RMINAC10N Ot l:llfAriNINA (1 COT l S 037 ' 
~AUUA 'M.f. V. DttL"U•HACIOH 0t ~PAO!TATI) A ... IN'OlliA'Il>ffiiASA J..S.O.fl 1 CDT 

USO EN: LABORATORIO CUNICO 

SIC 835. 836/lOl& l\M 76, 75/2.01G 

( ,_JlltDA! J OlAS IIADIU:S A ~A" II" DI V. ~Kfi'OOH OHA 0110[11 Df COMPilA 

S 

NOTA: ''SEAOR PROVEEDOR ADJUNTO A LA FACTURA \L.\(. ~ DEBE PRESENTAR L.A DECLARACION J,URAOA FIRMADA Ly\\O':: 1?" 

037 $ 

POR EL REPRESENTANTE lEGAL SEGUN FORMATO 0~~-~ ~ ' 1 8E AOJUNTAALA ORDEN DE COMPRA" t \.1\0 TOTAL.- P,757,20 , 

1. cumplltmnnto de ncuett.kl al tiemPO es~ablecidO "" la o~na. 

2. F'ara •IP-Ctt:lt do c::~ncelaeiOn faclllrtlf «tia p.,¡lkfo *'" DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPIAS 
3 Favor menmonar el numero df! li Ordefl 1111 compra 

EL INCUMPUMIFtiTO DE LA I!.HTREOA OBLIIlA AL I<OSPITAL A -'NULAR UTI• ORDEN DE COW>RA 
FECHA VAl.O~ ESPECifiCO 

o~ {¡o /1 (o 

UIOi a! CIOA H ~U 1 ,, .... 


