-=a HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM oo ol
- SAN SALVADOR, EL SALVADOR, C.A. E&ﬂj—l{ﬂ?ﬂﬁ
oy i TELEFONO: 2132-6880, 2132.8851 ——
__"'""I-...____,_
ORDEN DE COMPRA RPI|-233
FECHA D4 DE NOVIEMBRE DE 2018
DNA PHARMACEUTICALS , 5.A DE C.V.
SENORES: TELEFONO: 2526-1600 ald
FACTURAR A NOMBRE DE HOSRITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM
FORMA BE PAGO: CREDITO
DESPACHAR A ALMACEN DE MEDICAMENTOS HORARID. 7,30 A 11:30 AM Y DE 130 A 3:PM
SIRVASE ENVIARNOS LO SIGUIENTE.
PRECIO
CANTIOAD DETALLE U.M. UNITARIO PRECIO TOTAL
NITROPRUSIATO DE 50010 50 MG, X 2 ML. FCO.
72 VIAL PROT, DE LA LUZ { 1 COT.) U §5000 | s  3.600.00
MARCA GENSIA ORIGEN. LJSA VT 18 MESES
TIEMPO G2 ENTHEGA: # DIAS HANILES DESPULS DE RECIEM LA
DHDEN OF COMPRA
SOLICITUD B3B/2018 AM | BR/201E
USEE HOSPITALIZACION
NOTA "SENOR PROVEEDOR ADJUNTO A LA W
FACTURA DEBE PRESENTAR LA DECLARACION Ny o
JURADA FIRMADA POR EL REPRESENTANTE &a? \Q o
LEGAL SEGUN FORMATO QUE SE ADJUNTA A L& e
80, |ORDEN DECOMPRA® TOTAL... | $3,600.00

Neta: Sr PROVEEDOR. AL RECIBIR ESTA O HE €. SE REQUIERE EL CUMPLIMIENTO DE LO BIGUIENTE
1. Cumplimienio de acusrdo al llempo establecido en {2 ofena.

2. Para efectos de cancelacion facturar este padido =n DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COBIAS.

3. Favar menclonar & nimern de la Crden de compra

EL INCUMPLIMIENTD DE L& ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA

FECHA VALOR ESPECIFICO FIRMA
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