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HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM
SAN SALVADOR,, EL SALVADOR, € A, EL SALL”’AD OR
TEL 2132-6800, FAX 2132-08%] UNABOR GARCEMOR TORDE

%

ORDEN DE COMPRA

IN° 452
FECHA. 29 de Noviembre d=l 2017
' SENORES: B. BRAUN MEDICAL CENTRAL AMERICA & CARIBE, S.A DE C.V. Tel: 2524-4000/ Fax 7264.982¢ |
FACTURAR A NOMBRE DE: HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM. |
FORMA DE PAGO: CREDITO
DESPACHAR A: ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS HORARIO: 8:00 A 11:30 A.M. Y 1:20 A 2:00 P.M.
| SIRVASE ENVIARNOS LO SIGUIENTE:
CANTIDAD DETALLE UM | PRECIO PRECIO |
UNITARIO |  TOTAL

Cateter Intravenoso de doble Lumen 5§ Fr, Ofrecen: Catéter de e, § 43.00 § 344000 (
81 Poliuretano para acceso venosos central, con técnica de

seldinger, pediatrico, de dos lumenes ( 18 (3, 20G), 5 F, 13 cm,
Con dilatador, introductor agujs, agus metalica punta en J
dispositivos de fijacion a pel, radiopaco control de posicion a
traves del registro de EKG (CERTOFIX DUO PAED § 513
Marca: Marca: B/Braun Origen: Alemania/ Otros paises
B N LT L il L O § 3,440.00 |

AR. NIT:
| cotiz. | Vencimiento; No menor de |8 meses

lempo de entrega. 3 dias hibiles _ R |
Uso en: Anestesiologia N o '}(':bh
S/IC: 880 d |

Nota. Sr, PROVEEDOR, AL RECIBIR ESTA O.DE C. SE REQUIERE EL CUMPLIMIENTO DE LO SIGUIENTE: |

1. Sr. Proy ay tar quedan antes del S de Diciembre del 2017 _inmediatamente entreguen ¢l
producto en el almacén

2, Cumplimiento de seuerdo al tiempo establecido en la oferta.
'3, Parn ofectos de cancelacién, facturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPIAS,
‘4. Favor mencionar €l nimero de la Orden de Compra.

El INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA
_ESPECITICO VALOR FECHA FIRMA
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