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... HOSPITAL NACIONAl. l)t, NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

SAN SALVADOR,. EL SA.LI'A.DOR, C. A. 
TEL. 11326890 F:4;Y 21J2689J 

URO ENTE 
ORDE.~ DE. COMPRA 

N" RP 242 
rECHA:28 DE MA ~·o -l O 1:! 
SEÑORES MACROffiCE, S,/\ Pf t . \ Nrr.0614-IS08oJ-10:!-0TEl. 153ó 11 00 FX. 2536 :!1 11 
FACTUR..o\R A NOMBRE DE: HOSPITAl NACIONAL DE NlÑOS BENJAMIN BLOOM. 
FORMA DIJ PAGO: CONTADO 
DESPACHAR A' Af.MACE.N UE !NSUMOS OJYERSOS. 
slRVASE.J~NVTARNOS LU SiGUIENTE; 
CANTIDAD DETAll F li,M PRECIC) PREClO 

UNITAKJO TO JAL 
1 FOTOCOPIADORA MUT TTFUNCIONAI FAX 

1- ESCANNt.R , PO 1 OCOPLADORA E IMPRESOTLI\ . c/u S400.UO S-100.00 
MARCA . CANUN -45(1 COI'J CAJlACfDt\D DE 2) 
PAGINAS POR MlNIJl O 
GARANTlA: 6 MESE~ 
RN'I REUA. 1QDIAS. 
SIC 066 
USO. PDJli\TRlA SOCIAL 

Sr. l'roveedor se lt!~ crunwúca t¡ue para aglllw el proceso cle 
RQ(H JlBgo dt fuctunc,, 1!11 ncce!><lrin proporcialll11' a UnWad 
5-C- Financiera NO 1 A amonzando al llospiml su pago por vta 

clu~.;:tronlcu ¡¡ tnive!l del MANCO J lSB(' lruiitandu el Nornllrc 
y Niune.ro dt: la Cuenm 

~~~~~ ~ ,e' l. SR.JlROVI:.EDOR TRAMITAR QlJEDAN 
!NMEDlA TAMENTE OVE ENTREGUE EL PRODUCTO rl' 

"'oUL Sr PROVEEDOR. AL REOBIR ESTA O.DE C:. sv.REQUIERE EL CUMPUMu:.N ¡\\PE LO 
.Ol'LENTE: 

1 Cumplimiento de acum-do nJ tiempo "stablecldc, en la ot~mn. 
2 PMl dcetas de cMeelael6n. fu~turar este pedldo en DUPUCADO CUENTE Y CUATRO COPIAS 
3 fll\'01' ruem:imutr "1 número de In Orden dr Compra. 
EIINCUMPUMIENTO DE LA .ENTREGA UBLIUA AL lTOSPITAL A ANULAR ESTA OR1>EN DE 
COMPRA 
ESI'ECUlCO VALOI( FECHA HRMA ( > ... . ... ~ -
C., UCJ4 ~Lifjl!J . o.' '-'>e /6 /t'l. ;: ~.tJ ;¡ . ~ 
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ADMINlSTR.AClOl'l 


