
• HOSPITALNAC:ION&L DE NINOS BENJAMIN BLOOM 

SAN SALVADOA FL SAL V/lOOR, C.P. 

llE~ ,,.., 
li.:: 

rEL 2132.11890, FAK 21·32-bll!JI 
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ORI>EN Dt:. COM.PRA NO. 27-R.:.:;.P;__ ______ --\ 

FECHA 15 DE ENERO DEL 2017 

SENOHES GRUPO P,AILL 8 A. DE O. V Nn 
1 ACTURIIR A NOMBRE DE 110$1'11 AL NACIONAL or NI filOS SENJ.AMIN BLOOM 

FORMA DE PAliO CREDITO TEL 2281-0222 rAX 2181-12~0 

DESPACHAR A. Al MACEN Dé MffiiCAMO<TOS Y RE4CTlVOS 

SiRVAS!: ENVIARNOSUl SIGUIENTE 
PRECIO 

CANTIDAD DETALLE - ..,..,--+--U_,M--I¡.....:U::,:NITARIO 

15Q FliOMENADIONA IDMG INY -111-S.C~A7:M::::P~IJ:-71::::T-:-II:-:-MINA K ,;JU SO 92 

PL 10 MGIML 60LUC AMP. lML 11 Couzl 

20 

1.000 

/l& 

u~ 

14!1 

MARt;A; PIIU 1 ORIGEN EL SAl 1/ADOR 

J<ETA.MINI>, (CLOIIIORATOI SOMG/Ml KCTAMINA I'LSO 

MG SOLUC INV (2 C:ollzj 

MAIICA. PAILl, ORIGEN; EL SALVADOR 

NEOSTIGMIN4 Ml:lll SULFA-o O 5MG·ML . NEOSTICMINA 

PI. O .5MGIML SOL. INVEC1.ABLE 

MI\RCA PAILL ORIGEN: ELSALI/AtlOR 

511LBUTAM0l (SULFAl01100MC:G/OOSIS SOl AEROSOL 

SAUIUTAMOl PRESURIZADO 10MCG, reo 200 DOSIS 

MARCA CIPI.A ORIGEN INUIA 11 C"llt.l 

l5ALBUTAMOL.ISULFAT01 O ,.S•, SOL.C 5AUIUTAM(JL 

ICOMO SULFATOI SMs.. ¡0.5) FRASCO GOTfRO a.MBAR 

X20ML MARCA PAILL ORIGEN EL !>ALVIIDOR 11 Coa=.¡ 

OOPAMINII CLORHIDRATO -«<MGIML SOL 11'1'1' "C () 

DOPAMINA PL40MGIML SOL INY. VIAL SM L l1 CoUz l 

MARCA: PAILL ORIGE1N EL SALVADOR 

TOTAL PASAN 

C:IU 

so l2 

C/U, S l ,24 

CIU J-151) 

Cll) $1 1>1! 

NOTA Sr Proveedor ~1 n"lblr .. ta ORDEN DE COMPRA"" ,.qUIIIl"B el cUIIWiirnl•nt() llelo ~lgUIPnle 

1 Cumpllmleroto lffi oeu .. tdo ol l lemp<> .sbblacldo en lo olerta 

1 Para ef"cto5 rle anula<.lón, faclunor ht. pcllldo "" DUPLICADO C:L!Eil lE V CUA lRO C:CPIAS 

3 F;.~vor 01a:nefonat al nútnero do la Ordon tic eompr!l 

El INCUMPUMIENTO DE Lll CNTRF.Gol, OBliGA Al IIO!ifJITAL A ANULAR ESTA ORl iEN llE CCMPRII 

~ota! ~e 1~ eomunfca que paro eylllzar el pago de faeUmoe, os necesario proporclonor u Utlldo<l 

F1nanaoeru nam uulonuoJdo ul ho~polJlJ uu pano v•• olac110111~ • lr•véa del BANCO OAVIVIIi:NDA 

lncllcanQo el Nombro> 'f numero do cuenta 

rRECIO 
10 11\l 

·~30 00 ( 

~10 Q[l ( 

59 11 ~0 1 

~~ 011~11 (j 



• y HOSPI"T Al N.ACIOI'IAL DE NI NOS BENJAMIN BlOOM 
SAN SALVADOR EL SALVADOR, C.A 

TEL ?132·6890, FAl0! -32·-BSDt 

-' 
.._¡.lfJ ""' ,, tt;ll 

----
OltDf..N DE COMl"RA NO. 27-RP 1 FECHA 26 DE ENERO DEL 20 t7 

t;E:NORE.S G~UPO PAILL, S.A Df: C.\1. NIT. FACTURAR A NOMBRE Dt . HOSPITAl NAUimiAl OE.NiiíOS B:EIIJAMIN ULOOM FORMA DE PAGO CREDffO TEl 22SI-42n FAX. 228Ht4U DESPACtiAR A .t.LMACEN OE MEDICAMENTOS Y REACTIVO!. SÍRVASE ENVII,RNOS LO SIGUIENTE 

CANnOAO DETAlLE U,M PRECIO PRECIO 
UNITARIO TOTAl \llENEN .. , .. 

$2710.50 3.700 I'ENII\Nil CITRATO D.O& MG.Ml SOL INY AMP 2MI.. CJU so.ao S<.OIB oo( FENTANLl CITRATO .I'L O 05MGIMI. SOL IN V. AMP 2ML 
MARCA PAILL, ORII;lEN El SAl VADOH (1 Couz.l 

31~ OIMf NHIDRAlCI SOMGIMI. SOLINY FCO VIAl !IMI C/U 51 U5 $Wl1D/ DRAMANVL !IOMG/ML SOL INV VIAl AMBAP x 5ML.. 
MARCA PAILL, ORIGEN El !;ALYAOOR (1 Colisl 675 CUNDI\MICINA FOSfATO ISOMGIMI. SOI.UC. INY FCO. C/U 51 51 $1 .02ti.OO { 6ML. CUNOAMICINA taOMGIML SOL.INY V1AL .J<6ml 
MARCA PAILL ORIGEN. EL SALVADOR 11 Cot11l 

TOTAL .... -··· 
Sl! 718 2,( 

EN fREGA 1 D DIAS HABILES 

\{}">., t Salte. troTA FAifa!! OF TRAMITAR QuEDAtiiNMECIA 1 AMf,NTE 

~~ 
11110212011 OEB"UES DE ENTREGo\00 El PRODUCTO 'vJ \ J '{1 

h< '} ' m•ll 1 

NOTA Sr Proveedor, al r&erblr tmta ORDEN DE COMPRI\ •• requiere el eumplln11~)\m da lo aigu11ru.: 1 Cumplimiento tJo tcuardo al tiempo ntablecido '"la of•ru 2- P~ro 1tqetoa da OliMCelanh~rt, Focturot lllllll-pildrdo en OUPLIC.túlO CL!EtHE Y CUATRO COPIAS. l. favor rnencl<>n"r el numero do la O roen l':le c.ompno a INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA 08UGA ALtiOSPIIAI A ~NUI.AR EillAORDEN CE COMPRA Now ae la uoniiJnl"" t¡UA para agrllu r el p•go dé hlttur.ll>. • ne<.e5a!10 oropordor\Jir a Unidld l'l~•nelar;¡ noiB IUtDIIUnOO al hoapllai .,. pago VIQ •l•cu:ónrca ~ trr.~ clal BANCO OAVIVIENDA lnolcaHdo ~1 Nomina 1 n11mam o a eueata r\ FB:.llA Fli'.M ... ""1.0" ESPI!CIFICO 
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