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HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 
SAN SALVADOR EL SALVADOR. CA 

TEL 2132·ri890, FAX 21·32·G891 

ORJ)EN O~ COMPRA NO. SCHtP 
27 OE ENERO 2017 
ON,t. PHARMIICEUTICAL!i, :a.A OE C V NfT 

FACTURAR A NOMBRE DE HOSPITAl. NACIONAl flf= NI~OS l:ltNJAMIN BLOOM 
FORMA DE PAGO CREDITO TEl 2526 1800 FAlt. 
DESPACHAR A ALMACEH DE MEDICAMENTOS V REACniiOS CE B.OOom o 11 ·3Dem. y l .lOPIII o1 l:OUvm 
SiRVASE ENVIARNOS LO SIGUIENTE 

CANnOAD DI:IALLE UM PRECIO !"RECIO 
UNITARIO TOT,t.L 17 HIDROIOUREA 500AAG ~SUU. ORAL ltYORthE 5001\!G CTOS S100.oo S1 lOO 00 ~ 

1 R.ASCO X 1 UQ GAPSULAS 

MARCA I<UPHAfiM ORIGEI~ KOREA. VEC. tt M!SE..S 

roTAL ..... .. ... ········· WJ!!l.IW 

~NmEGA. 6 OlAS HAf!ILES 
USO EN Hospll•lllllciOn 

' [)!, .. -~' 
.... ~~ Sohc 1J.1411ol7 h()TA FloVOII OE TRAMITAR 0\¡EOAN 

-; p"fj-1 2 CuiiL INMEDIAT,t.tiiENtF DE~I'UI=$ OE EI'(TREQADO ¡¡~ ~~\ ll!l!p PRODuCTO 
HUTA. Sr Pro•eedot, •1 r•c:•blr esl• ORDEN DE COMPRA ae rvouiero el cutnpllmiento de lo sluutenill 
1. Cumplimiento dQ ~cuurdo al tiempo eatablaeldo en la oforil 
2 Para oht~too de c;an•~l•cl<•n. factur•r .. ,. pti!Jdo en DUPLICADO CUENTE V CUATIIO COPIAS 
l favor m•rn:lon~r al 1111mero ci• la Ordon dn ecrrt~pr.o 
ELINCUMPUMIE NTO DE LA ENTRFOA OBUGA AL HOSPiTAL A ANULAR ESTA OROEN DEc COMPRA 
No"' ... le comutuc;~~ qut1 P•raaQIIIur el P•Qo du lootura•.,. nK .. ano proporct!lnar 1 Unidad 
f'lnanclo,.. not.o autorwuuin ft! hosp,L.'II •u p~g(l vla olocm)niCII a lt11w•e del BANCO DAIIIIIIENOA, 
~nd~-t-ando IH Nombr•J numero ci• cuenu 
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