HOSPITAL NACIONAL DE NINGS BENJAMIN BLOOM

N ¢ SAN SALVADOR, EL SALVADOR. C.A. EL SALVADO
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ORDEN DE COMPRA NO. 21-RP

FECHA. 24 DE ENERD 2017
SENORES: DROGUERIA PISA DE EL SALVADOR, 9.4, DE C.V NIT:
FACTURAR A NOMERFE DE: HOSRITAL NACIONAL DE NINDS BENJAMIN BLOOM
FORMA DE PAGO: CREDITO TEL 22438171 FAX., 2243-8171
DESPACHAR A ALMACEN OE MEDICAMENTOS ¥ REACTIVDS DE 8:004m a 11-30am ¥ 1:30pm 3 3:00pm.

SIRVASE ENVIARNOS LD SIGUIENTE

' PRETIO PRECIO
ETALLE . F A
CANTIDAD (8] Um UNITARIO 10T,
225 DESTROSA EN AGUA DESTILADA 30% - SOLUCIGN [1X-80 CIu. $0.95 s218. 784

PISA SOLUC, INY, FRASEO SOML
ORIGEN! MEXICO, MARCA Pi%sa | 3 i:ml:p
9125  [SODIO CLORURD EN AGUA DESTILADA 0,5% SOL. INY cil, 50.60 $5.475.00(
0L 0 0.9% SOLUC. INY |V, FCO. PLASTICE 250ML
ORIGEN! MEXICO. MARCA! PiSA [ 1 Cotixr |

700 50010 CLORURG EN AGUA DESTILADA 0.9% SOL. INY. ciu. $0.80 sa30.00(
SOLWUCION ©8 0:8% INYECTABLE |V, FLO FLI..H:TTEEI
FLEXIBLE 1000Mi,.

ORIGEN: MEXICO, MARGA BISA (1 COTIZ |

ToTAL. . saatn7s (]

ENTREGA: § DIAS HABILES
USO EN! Hospitaiizacion

Solic. 0102117 |NOTA: FAVOR DE TRAMITAR QUEDAN i ! _b(r&(‘"
INMEDIATAMENTE DESPUES GE ENTREGADO EL M’ .\3\\* \?

mep, PRODUCTO. M

NOTA: Sr. Proveedor, al recibir esta ORDEN DE COMPRA se requiere al cumplimento de & siguierte:

1. Cumplimiento de acuerdo al tiempo establecido &n |4 oferta,

2 Para stectos de cancelacion, factirar este pedido en DUPLICADO CLIENTE ¥ CUATRO COPIAS,

3. Faver mencionar el numero de 1 Orden de eamjpra

EL INCUMPLIMIENTO UE LA ENTREGA OBLIGA AL MOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA

Mota: es ls comunica que para agliizar & page de facturas, #s necesario proporcicnar a Uil

Financiers nota autorizando al hespital sy REg0 via electronica o través del BANCO DAVIVIENDA

indicando el Nombre y nimeroe de custiis

VAL ESPECIFICD

FECHA
skr)d 96,3835  Sewr
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