& HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM

SAN SALVADOR,, EL SALVADOR, C. A.
TEL, 225-345), FAX 225-4099

UROENTE
ORDEN DE COMPRA |
|
N° RP-359
FECHA: 16 de Julio del 2012
SENORES: NEOSYS, S.A. DE C.V, Tel: 2260-445| Fax: 2260-2960

FACTURAR A NOMBRE DE: HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM.

FORMA DE PAGO: CREDITO

DESPACHAR A ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS

SIRVASE ENVIARNOS LO SIGUIENTE:

CANTIDAD DETALLF UM | PRECIO | PRECIO

UNITARIO | TOTAL

| | Aspirador de secreciones generales unidad portatil sobremesa o/u. $ 305.00 $ 305
vacuometro gruduado v calibrado pars lectura de presién
negativa Marca: Mada Medical Modelo: Mada Vac | 72BS-11
Origen: Estados Unidos/Taiwan

EOBcxpaviranisanans o 0 A e B R A T B R e B S 305,00

NIT: 0614-020300-107-8
Venoimiento: 2 nfios minimo
Tiempo de entrega: 20 dias calendario qoF

Lo en! Consulta Externa Anexo Q“\\ ﬁ:""
S/C: IM-18 N JORt

Iﬁm. Sr. PROVEEDOR, AL RECIBIR ESTA O.DE C. SE REQUIFRE EL CUMPLIMIENTO DE LO
SIGUIENTE:

sr. Proveedor favor tramitur quedun inmediatamente entreguen el producto en el almacén
- Cumplimiento de acugrdo al tiempo establecido en la oferta,
3, Para efectos de cancelacion, facturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPIAS.
4. F'avor mencionar el numero de 1o Orden de Compra. -
L1 INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DEAOMPR 2
ESPECTFICO | VALOR FECHA [
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