HOSPITAL NACIONAL DE NINDS BENJAMIN BLOOM

T SAN SALVADOR, EL SALVADOR, C.A, = =
il bl TEL 2132.8880, FAX 21-32.6891 —
ighaml —
ORDEN DE COMPRA NO. 31-RP
FECHA 1* OF FEBRERC DEL 2017
SENORES: DROGUERIA PISA OE EL SALVADOR. 5 A DECY NIT

FACTURAR A NOMBRE DE,
FORMA OE PAGD: CREDITD
DESPACHAR A

SIRVASE ENVIARNDOS LO SIGUHIENTE

TEL. 2243.8171 EXT, 107

HOSPITAL NACIONAL DE NINGS BENJAMIN BLOOM
FAX. 22438171 EXT 114
ALMACEN DE MEDICAMENTDS ¥ REACTIVOS DE. B:00am. & 11:30pm. ¥ 1:30pm. A 3:00pm.

CANTIDAD DETALLE U | reas F.,,";i'f
0  |ACICLOVIR (SODICO) 250MG. POLVO PARA DILUC. - GIU 54 00 $B00.00 {
ASAVIR 250MG. POLYVO PARASOLUC. |V FEO. VIAL
MARCA PISA, ORIGEN: MEXICO (1 Cotiz.) .
180 METILFREDNIBOLONA (SUCCINATO SODICQ) 500MG cil, $6.00 ::z,mn.uus"
POLYVO, P/OIL IM IV FCL. EST. 484 - METILPREDNISOLO.
NA 500MG. MARCA: PISA ORIGEN: MEXICO (1 Coliz.)
100 VECURONIO BROMURD 4AMG/ML- NODESCRUN AMGIML. aiu $1.78 $529,00 (
MARCA. PISA, ORIGEN: MEXICO {1 Catiz.)
208 HEPARINA (SODICA} 5,000 UIML, SOLUT INY. | V-8.C Gl £3.25 §668.25 (ﬁ
INHEPAR 5000 LML, SOLUC INY.IV.-5.C FCO. VIAL
M1 . MARCA: PISA, ORIGEN; MEXICO (3 ootiz)
L/
POTAL cl i 34,081.35 (
ENTREGA: 5 dias habiles
LSO EN: HOSPITALIZACION {}.
Solic \G A
01022017 |NOTA: TAVOR DE TRAMITAR GUEDAN INMETISTAMENTE o * \d? rﬁ,ﬁ
02.26/2017 |DESPUES HE ENTREGADO EL PRODUCTO Nd}. i'm
map./

NOTA: 5r. Pravesdor, al recibir esia ORDEN DE COMPRA sa requisrs al cumplimlents da lo siguiente:
1 Cumplimento de souerdo al tliempo establecido &n la oferta,
4 Para efectos de canGelacian, factursr este pedida en DUPLICADO CLIENTE ¥ CUATRO COPIAS
3 Favor mancionar &l numero de la Ordan de compra
EL INCUMPLIMIENTD DE LA ENTREGA OBLIGA Al HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA
Nata: s& i= comunica que para agllizar sl page de tecturas, s necssanc proparcionar @ Unidad
Fimanoiera nota autorizando al hospltal su pago via slectronica a través del BANCO DAVIVIENDA,

Indicando =l Nembre y numere da cusnta

FEGHA

FIFMA VALOR ESFEQIFACO
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