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Sffi\' ASE ENVIARNOS LO SICilJIENTE· 
l A'!I.'TIDAD OETAJ LE U.~f PRECIO PRECIO 

LINlTARIO TOTAL 
800 ~nJa de Succión Simma Cerrado No 8 Oirc!Cen: Stmds CIU. S 8.15 $ 
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S!Bfcma Cerrado Eudut:roquesl No 11 M11tca Pnhsctl Origen: 
Taiwan 

) 6.600.01 Total .. ••l••·······•t••······· ·• l!l ..•.••..•..••.. · · ••·· ..... 
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1 .:utit. Ve11cmucnto. 01·2019 

~ Tiempo uc entrega lnmedl~tta 
~ 1 U!o<l en Strvicio de HospJtaluru:tón 
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\ 1 Nmu. Sr PROVEEDOR. AL RECIBIR ESTA O.DE C SE R.CQUIERE EL C\,!Ml"LIMIENTO DELO SIGUIENTE L Sr. PrO\ tt'dor favor lnunl111r gu~ lnnn~di:atllmenll' eulre2utn el nroduetD en ti AIDJlildn 2. Cumpbm1cnto de ncuc:rdo aluempo establecillo en la oferta. 

• J. !Jara d"ectu• de Cllncelac•On. facturar e.•k pcilido en DUPUC.ADO Cl.lENTE Y CUATRO COPIAS J . Favor mc:ncnmar el numc:ro de lu Orden de Compra 
El INCUMPUM!ENTO DDLA EN1R.EGA OBUGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORJ)EN DECOMPIV\ ... ota : K Ir tOmiDlla IIIIC pan aglllzliT ti ru·ocqo de pa¡:o dl!'f1lc:tDrt,, Q DKcüi'Íl'l propordomu·· Ullldad ll/otn 11Utoriuuclu al hel"Jlltlll ' " paJto por ' 'la ~lectróoiCII 11 lnl'l'éc dcl BANCO DA V'JVIEli!DA lutliCJI.I!llo •-' N umtro de la cuenlw -
l:SPECIFlCO VALOR F"ECUA FIRMA 
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