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HOSBPITAL NACIONAL OE NINOS BENJAMIN BLOOM

SAN SALVADOR, EL SALVADOR, C.A,

Masisss i i umm®

TEL. 2225-3451, FAX 2225-4099 EL sALVApOR
L T
ORDEN DE COMPRA No. 581 RP
FECHA: 28 de Noviembre del 2011
SENCRES DISTRIBUIDDRA SALVEX, S.A.DECV. NIT: D814-201174-001.2
FORMA DE PAGO: CREDITO TEL 22061700 FAX, 22081739
FACTURAR A NOMBRE DE  HOSPITAL NACIONAL DE NIROS BENJAMIN BLOOM
DESFACHAR ALMACEN DE MEDICAMENTOS Y REACTIVOS
SIRVASE ENVIARNOS LO SIGUIENTE
PRECIO
CANTIDAD DETALLE U.M, UNITARIO PRECIO TOTAL
TARJETA NaCL ENZIMATICO, PAQUETE X 48 UNIADES, VENC, 8
48 A 12 MESES. ORIGEN SUIZA, MARCA. BIORAD DIAMED, e, $0.55 $314.40 /
TARJETA LISS COOMBS PAQUETE X 48 UNIDADES, VENC 8 A 12
we MESES, ORIGEN SUIZA, MARCA BIORAD DIAMED ch. se.8s §628.00 4
)
O T AL ot s ' wa's nam m A A £043.20 ‘/
LSO EN, Banco de Sangre
Solicitud de Compra NG 1061/2011
PROGRAMA DE ENTREGA: inmediata
NOTA: FAVOR DE TRAMITAR QUEDAN INMEDIATAMENTE DESPUES DE g
— ENTREGADO EL PRODUCTO _‘,.-.ﬁ-b an
mep Mi‘ o

1. Cumplimiento e scusrdo al tiempo establecide en la ofena
2. Pain elecios e cancslacion, faciurar sste padido en DUPLICADO CLIENTE ¥ CUATRO COPIAS.
3. Favor mancionar al numero de e Orden de compra

EL INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA

NOTA Sr. Proveedor, al recibif esta ORDEN DE COMPRA s requiere el cumplimiento de lo ﬂqu%tu:
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