
HOSPITAl. N,l.CIOHAL DE NINOS BEHJ.V.UH BLOOM 

SAN SALVADOR, El. SALVADOR, C A 

ra. U!W4~1. FAX znuou 

ORDEN DE COMPRA RP-137 

FECHA Cil OC JUUC • 1 

DIIIMED 8 .A DI: C. V, 

SEÑORES: NIT100 t 4-1&0!1li'7.002·T l1!L. 2344-40081 
TEl. W"-4000 

I'ÁXI 227:1-235·2 

IF&CTiliU.R A NOMBRE Df HO!i?IT•I. NM' loAl OF OJII\'OS RrNJMIIN !IU)(lM 

IFOI~MA bF F'AGO CREDITO 

IOE5PII.Cti!'R A, ALMACEN OE IN SUMOS MEDICO$ 

IBifiiVA:¡E ENVIARNOS lC SII.UIHITE 

CANTIDAD 

40 

100 

so. 

DETALLE 

"Tt l!!R .-RU:~I"l. f'LJ<ll'l:Rt D PARA Ub{) GS.~ G-:Q 

!'filiAL AnTERK.lfiX G-:r. 1 COT lt 

llSIO!I 1 ~N5PAnEUIT 01.' :W CM lli. Lo,_.UII Utl PAPA 

(¡·~~:~~ E'NOOv~· r ,\IITF-ni.&Ull DW.IEJ..O 

lu m; a b ~1M lltlfA DE F.<ll'-"1'10"' JO CM ti CDT.l 

Mol.RCA BRAAUN ORIGEN AlEMANIAIOTkOS 

OE Cf~A 1 U!'< O.DLó l:N ~ C. AS ¡.j.\¡lt.ES 

lr.lE!IPIJe5 ~ 11"-CCSIP ,¡ltlfN rll! CDMP"AA .U U~IOMJES El~ •~ 

~ t:'FSPUf5 ~ RLCI!IIR DADEN O~ COM!'RA !TOA 

l)N.O:. Ell 1 01118 111\IIILES CU:r\JE!i WL J>Erll'll Cl"lliEN 00 

ICOMP~LA, JO V!-IIUAD" lN ~~ lllo\1! HMI1• U Df5"lJES OE" 
ll'E COUPR. 

MIES'fE.6101.QI ,., SIC to. 1V.71lll 

fAv'f:lll! !JrTR.lJ.AI!AI< QUI'DAN 1'1'-''0I.O"AI~EML 

t • f 'ffl!L..>,OO a PllODUC'fO 

Not• St PROVEEDOR t.!. RECIBIR EBTA O O!: C: StdiBlUIERt El CUMI'l 

u.M. 

$14 00 

$1 13 

Paro elodeo co canCG!.t•Ou t.ld.Jnor Mlr ,_.UitJ> .,., DlJPLIC.O.OO CUENTE Y CUATRO COf>IAS 

1!-~CUMPI..IMIENTO DE lA ENTREOI!. OBLIGA Al HOIIPITAL A AN\IlAR ESTA OJIOEN DE COMPRA 

FEC~A lf.t.LOR El!PECIFlCO FIRMA 

PRECIO TOTAL 

$560 

$113 


