ﬂ\
#uﬂsmru NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM
SAN SALVADOR,, EL SALVADOR, C. A,
TEL 21326890 FAX 21326891
URGENTE

ORDEN DE COMPRA

NRP 278

FECHA:27 DE JUNIO-2012
SENORES: DANIEL ADOLFO |OPEZ HERNANDEZ, NIT.0614-010884-1107 TEFX.2222 29 33
FACTURAR A NOMBRE DE: HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM.
FORMA DE PAGO: CREDITO

DESPACHAR A: ALMACEN DE INSUMOS DIVERSOS
RIRVASE ENVIARNOS L0 SIGUIENTE:

CANTIDAD DFETALLE UM | PRECIO PRECIO |
[ UNITARIO | TOTAL
| 30 FRASCOS DE TINTA PARA ALMOHADILLADE20Z | ¢/u §2.75 §137.50

EN GOTEO MARCA! ARLINE.
ENTREGA. 3 DIAS

S/€ 371

LSO, SERVICIOS DEL HOSPITAL,

ROCH | Sr. Proveedor se les comunica que para agilizar el proceso de
1-C- pago de facturns, es necesario proporeionar a |nidad

Financiera NOTA autorizando al Hospital su pago por via

electronica o traves del BANCO HSBC indicando el Nombre )

y Numero de |a Cuenta, . ok

SRPROVEEDOR TRAMITAR QUEDAN ' TG

INMEDIATAMENTE QUE ENTREGUE EL PRODUCTO. A

Note Sr. PROVEEDOR, AL RECIBIR £STA O.DE C. SE REQUIERE FL CUMPLIMIENTO DE\‘LD

SIGUIFNTE:

|, Cumplimiento de acuerdo al tiempo establecido en ln oferta.

2. Pura efectos de cancelacion, facturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPIAS,

3 Favor mencionar el nimero de la Orden de Compra.

L JNCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE

COMPRA o

ESPECIFICO | VALOR FECHA | :
Syi0) | #/37 57 23/ e ___‘//2}’5_’_

ADMINISTRACION




