rrmih b e -

HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN HLOOMW

SAN SALVADOR, EL SALVADOR, C.A. L N
TEL 2225-3451, FAX 2225-4000 £l safvacon
ORDEN DE COMPRA
No, 308
FECHA, 04 ge Aonl o=l 2011
SENDORES: ALMACENES VIDRI NIT 0210-181171-001-6
FORMA DE PAGO: CREDITO TEL 22258500 EAX. 2226-3855

FACTURAR A NOMBRE DE HOSPITAL NACIONAL DE NINCS BENJAMIN BLO-OM
DESPACHAR A ALMACEN DE INSUMOS DIVERSOS
SIRVASE ENVIARNOS LO SIGUIENTE

DETALLE ) PRECIO
_CANTIDAD um Ao |PRECIOTOTAL
MANGUERA REFORZADA 5/8° X 50" CON TERMINAL
1 MACHO Y HEMBRA eiu $12.85 $12.85
36 PROTECTOR DE OID0 3M 1271 CESTUCHE Pal 5115 sa140 ¢

UsSC EN Caniral de Esigriizzoion
Solic de Compra No, 3832011

PROGRAMA DE ENTREGA. Inmedata

\
NOTA: FAVOR OE TRAMITAR QUEDAN INMEDIATAMENTE & A\ t_,J:’\'
colix- DESPUES DE ENTREGADO EL PRODUCTO NGNS | W
inep r"\ql} .;'P} q. i
NOTA: Sr. Frovesdor, al recibir asta ORDEN DE COMPHRA sz requiare &l cumplimiento cie e} uhpulmk

1 Cumplimienio de acusrdo &l liempo establecidt en @ ofer
7 Para efectos de cancalacion faciurar este pedido sn DUFLICADO CLIENTE ¥ CUATRC) COPIAS

5 Favor mencionar 8l nimero de 1o Orgen te compa

=i INCUMPLIMIENTD DE LA ENTREGA DBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORCIEN DE COMPRA

CONTABI
c VALOR
FECHA AL LIDAD OBSERVACIONES = /H\
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