ﬁ HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM

URGENTE

SAN SALVADOR,, EL SALVADOR, €. A,
TEL. 2253451, FAX 2284099

N® RP-844

ORDEN DE COMPRA

FECHA: 20 de Dicliembre del 2012

SENORES: OXI-RENT, S.A. DE C.V.
FACTURAR A NOMBRE DE: HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM.
FORMA DE PAGQ:; CREDITO
DESFPACHAR A: ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS
SIRVASE ENVIARNOS LO SIGUTENTE:

Tel: / Fax: 2243-1156

CANTIDAD DETALLE UM | PRECIO PRECIO
UNITARIO TOTAL
2,700 Catéter de succidn No 8 Marca: Pahsco Origen: Talwan o/l $ 006 $ 43200
RO i i i o b S S A R R R LA e S 432,00
AR, NIT; 9483-301007-101-]
4 cotiz. | Vencimiento: 2013/2014
Tiempo de entrega: Inmediata N 7
Uso en: Servicio de Hospitalizacitn et \,,\ﬂ‘ on
S/C: IM-100 LR e

2 Cumplimiento de sguerdo nl tiempo estblecido en 1o oferta.

arn efectos de cancelacion, Facturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPIAS.
4 Favor mencionar el nimero de la Orden de Compra.
El INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA

Nota; s¢ le comuniea que para ugilizar el proceso de pago de facturas, es necesario proporcionar o Unidad

Financiera Nota autarizando al hospital su pago por via electronica a trives del BANCO HSBC indicando ¢f  Nombre |
¥ Nimero de la cuenta

A
Naota, 8r. PROVEEDOR, AL RECIBIR ESTA O.DE . SE REQUIERE EL CUMFLIMIENTO DL LO
SIGUIENTE:

L. Sr. Proveedor favor tramitar quedan inmediatamente entreguen el producio en el almucén
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