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# HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM

SAN SALVADOR,, EL SALVADOR, C. A,
TEL 225-345], FAX 2154099
 URGENTE

ORDEN DE COMPRA

N° RP-435

FECHA: 17 de Agosto de] 2012

SENORES: OXI-RENT, S.A. DE C.V, Tel: / Fax: 2243-1156

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 | DETALLE UM | PRECIO [ PRECIO

UNITARIO | TOTAL

2,000 Cutéter de Suceion No 12 Marcu: Pahsco Ongen: Taiwan e/u. § 0.16] § 320,00
[ 1 P R ey v s S 320,00

AR. NIT: 9483-301007-101-1
2 cotiz. | Vencimiento: 2013
Tiempo de emrega: Inmediata 1
Uso en; Servicio de Hospitalizacion N \O' L
o - - "'L‘ 1 i f.l"‘
S/Cr IM-53 . \\?“’D\j 5
m. Sr. PROVEEDOR, Al RECIBIR ESTA O.DE C. SE REQUIERE EL CUI‘HIP‘LM[EN‘IT] DE LO
SIGUIENTE:
L. Sr, Proveedor favor tramitar guedan inmediatamente entreguen ¢l producto en el almacén
7. Cumplimiento de acuerdo al tiempo establecido en la oferta.

1 Para efectos de cancelacion, (acturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPIAS,

4, Favor mencionar el ndmero de la Orden de Compra.

E]l INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE
ESPECIFICO VALOR FECHA FIRMA

COMPRA

p J__n'l‘ £ .'f
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