HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM

’E' SAN SALVADOR, EL SALVADOR, €.A. EL o
sahial TEL. P132-6880, FAX 21-32-6891 - -
(o PR E NI _,_—_._\______‘_
Bl oG L
ORDEN DE COMPRA N" 270 '
FECHA: 24 DE NOVIEMBRE DE 2017
seMoRreEs: DROGUERIA SAIMED, S.A DE C.V, NIT:
FACTURAR A NOMHBHRE DE: HOSPITAL NACIONAL DE HINDS BENJAMIN BLOOM
FORMA DE PAGO: CHREDITO TEL: 22438620 ¥ 2243-486 FAX:
ODESPACMAR A: ALMACEN DE MEDICAMENTOS ¥ REACTIVDS DE: RilBam. A 11:30rm, ¥ 1:30pm, & 100pm,
SIRVASE ENVIARNOS LD SIGUIENTE
CANTIDAD DETALLE u.m, PRE PRECIO TOTAL
UMITARIO
AMOXICILIMA IE0MGSML, POLVO PAUSH, DitAL FCO, 100ML 1
1500 e noRIF. GRADUADD TIPO JERINGA O PIPETA- e i #4,500.00.¢
MANCA: BAIMED ORIGER: IND1A
VENCIMIENTO: JULID 2.020,
FAVON TRAMITAR PACTUNA ANTES DEL £ DE DICIEMBRE
TOT AR oo s terrrtsbin S——— §1.500.00
ENTREGA: 5 DIAS HABILES
WE6 kN Hoespiializaoidn
Al
Wigoile 3 L A
Balie. MOTA FAVOH TRAMITAR GUEDAN INMEDIATAMENTE @" ‘1\\,\:‘ fgﬂ“c
iT-4z2#ai7  |DESPUES DE ENTREGADO EL FRODUCTD. f‘\d f Bl
aall,

NOTA: 8¢ Proveedor, sl recibir asta ORDEN DE COMPRA se roquiere el cumplimiento de |o siguiente:
1, Cumplimiento de acuerdo al tlempo estahlocido en la ofarta.

2, Para electos de cancelpcion, facturar este pedido on DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPIAS,

3. Favor moncionar 2l numaro de la Orden de compra

EL INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA DBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE comrRA
MNota) se le comunios gque para agilizar 8l pago de tacturas, es necesario proporcionar a Unbidad
Einanciers nota autorizando al hospltal su pago vis slectrinica a través del DANCO DAVIVIENDA,

indicando sl Nombrs y mimers de cuents

FECHA FIRMA vaLon ESPFECIFICO
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