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HOSI'ITAf, NAC/ONAL DE .''II~OS BENJAMIN DL00,\1 

SAN SALVA.DOR., I!'LSALI'dDOR, C:: A EL SALVADOR 
m. 11J2-6SP", F.j.l: :mz..,IJ9t 11111001 CIICl•ot ID,Ol 

:::::: =::::::::::::::::-::::= ;;;. 

ORDEN DE COI\-IPRA 

N° 3l2 
FECHA: :;!4 de Novunnbr~ dd 2017 
SEÑORES NTPRO MEDICAL CORPORA'!JON ·uc. EL SALVADOR Tc:l 2243-2678/ Fa;( 2243 ,543 
FA.rTliRAR A NOMBRE DE: BQSPITAI NA.CTONAI DE NIÑOS BENJAMJN BLOOM. 
fORMA DE l'AOO: CREDD'O 
DESPACHAR A ALMACEN DE INSOMOS MRDICOS BORARJO: Ft:OO A 1J :30 A.M. ,, 1:30 A .Mil P.M. 
SÍRV~'EENVLARNOS LO SlGU1Em1:.: 
r.A~TLDAD DET1\LLE U.M PR.ECJO 

IJNlTARlO , ____ ..¡_ __________ --------..J----1-...:.!!..~=!::! 

\16,000 Jennga de 5 mi con odnptndor luer lo~.k l'lJlUJil No 22 x 1 11 
deSi:llrtllble í!mpnqllD individtml emml Marca! N1pro Origen: 

AR. 

Japou! Chlnallndonesla trai lll11dla 
lotaJ ..... , .......... , , , .. ...... ....... .. .. ... . .......... ... ..... . 

NIT! 
Vcmclmle:Jtn; Miním" 2 ailo' 
Tiempo de enrrcga: :\-4 días Hábiles 
1 loo cm· Scrvlcl<r t.lt Huspltalí:alclón 
S/C: LM-43 

c/u, $ 0.05 

PRFC'IO 
TOTAL 

S 4.800.t1L 

$ 'l,ftOO.Il~ 

Notn- Sr PROVEEDOR. AL REC1BTR CST A O.DE C. SE 'REQUIERE 'EL CUMPLTMTENTO DE LO SIOUJENTE; 
L Sr. Proveedor fllVor tramitar g u.:dan IUllet llcl 5 ÜLI Olclarnbré lkl 201 7 inm~tl lal.amtnlé l'lllrceucn .,¡ 
pnHI urf~> m el ulmn c:~n 
2. Cumphmienro de acuen:ln ni d~pn c~mblecldo l:ll la oferm. 
J Para ~tliroto~ de c&.ueellición, faciunn o:m pcdluo en DUPI [CADO CLIENTE Y CUATRO COPlAS 
4 fnvor men.;¡r;m¡¡r el número de lo Ol'den de Compra. 
EllNC11MPLIM1El'-1TO DE.LA.E'NJREQA OBUGA AL HOSPITAL A A-~.lLAR ES1 A OlillEN DE CO!'v!PRA 

ESPECIFlCO VALOR FfX1i A FffiMA __ 
1 

~y,8l)Q~ 2~ /tL/1'1 ( 

~---------+---------+----------~ 


