
HOSPIT l N CIONAL DE N • O BENJAMIN BLOOM 

~ 
A A IN S M'"'""'' n " 

SAN SALVADOR, EL SALVADOR, CA ::;:"'-e.. ~; • 
TEL. 2225-3461 FAX 2225-4099 EL -~.bYA_D O R 

ORDEN DE COMPRARP-830 ( RDOSICION POR DISMINUCION A SOLICITUD DE PROVEEDOR) 

FECHA 30 DE NOVIEMBRE DE 2011 

SEÑORES: 
WC. SA. DE C.V. 

NIT: 0614·250608·103-4 
TELEFONO: 2235-3202, 2208-2464 

FACTUAAR A NOMBRE DE. liOSPII AL NACIONAL. OE Nli'lOS BENJAMIN BLOOM 

FORMA DE PAGO C:REOITO 

OES1'ACHAM A ALMACEN DE IN SUMOS MEDICO S 

SIRVASE ENVIARNOS LO SIGUIENTE 

CANTIDAD DETAllE U.M. 
PRECIO PRECIO 

UNITARIO TOTAL 
~-

200 TUBOS ENOOTI'V.OUEALES SIN BALON T O ( ~ COT l C/U $2 40 $48000 ( 

911: tlo 925. 08312011. ALMACEN DE INSUMOB MEDIC06 
USO·SERVICIOS DE HOSf'IT~ZACION 

ENTRE~ 1-3 011\S HABILES OE6PUES 0E RECIBIR ORDEN 
oe-~ 

~1') 
o' "'"·"'' 

so. NOTA FA\IOflllE.i!IAMITAR QUEDAN INI.IEDIATMifHTE TOTAL .• S4BO.OO DESPlJES DE~ El PllOOUCTO 

NOTI\ Sr ProvO<I<IO! 1)1 roob•r cr!il ORDEN DE COMf>RA ae requ,ere el Gumpl•mo.mto dal> gUI nto 

1 Cumplimiento ae acuerdo al tlempo eetabk!eldo 11rt la alerta. 

' Para elacto1 Ot!l cancetadOo, !adüfar uta poodldo an OUPUCADO CLIENTE Y C;UAffiO COPIAS 

3 F•var rnaneloruu el nWriero dtt la Orden ele cornpra 

El INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A A NULAR ESTA · ·~ 
COMPRA ¡:,~~~ ~:., ~ . ' . -

fECHA VALOR ESPECIFICO FIRMA .: ~... -~ ,. -
~- - ~~ • q,,c t-
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