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FECHA: 

SEÑORES: 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

SAN SALVADOR, éL SALVADOR, C.A. 

TEL. 2132-6890, FAX 21·32·6891 

ORDEN DE COMPRA NO. 55 

23 DE ENERO DEL 2019 

RAFAEL ERNESTO CASTANEDA VEGA NIT: 
FACTURAR A NOMBRE DE: HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMihl BLOOM 

E: L.' SALVADOR 
.., .. ,oo • e "' • c. • Moa T OOOtll 

FORMA DE PAGO: CREDITO TEL. 2228-6024 FAX. CORREO: Castaneda_ vega@yahoo.com 

DESPACHARA ALMACEN DE INSUMOS MEOICOS HORARIO: 8:00 A 11:30 A.M. Y 1:30 A 3:00P.M. 
SÍRVASE ENVIARNOS LO SIGUIENTE 

PRECIO PRECIO 
CANTIDAD DETALLE U.M. 

UNITARIO TOTAL 

24 TARROS DE 8 ONZAS DE PASTA ELECTROCONDUCTORA TEN CfU $ 27.80 $ 
20 
CATEGORIA: 10-20-8 

FABRICADA: POR WEAVER ANO COMPANY U.S.A. 

VENCIMIENTO: 2021.08-01 
(2 COTIZ.) 

667.20 

TOTAL. ... ...... ..... ...... ..... .. .. .. ......................... .............. .. .. $ 667.20 

USO: ELECTROENCEFALOGRAFIA 

Solic. 007 ENTREGA: 5 OlAS HABILES 

~ 1 f\ · l 
NOTA: FAVOR DE TRAMITAR QUEDAN INMEDIATAMENTE 

Mjrdh DESPUES DE ENTREGADO EL PRODUCTO 

NOTA: Sr. Proveedor, al recibir esta ORDEN DE COMPRA se requie re el cumplimiento de lo siguiente: 

1. CumDiimiento de acuerdo al tiemoo establecido en la oferta. 
2 . Para efectos de cancelación, facturar este pedido en DUPLICADO C LIENTE Y CUATRO COPIAS. 

3. Favor mencionar e l número de la Orden de compra 
EL INCUMPLIMIENTO DE~ ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A A NULAR ESTA ORDEN DE COMPRA 

FECHA FIR~~ V VALOR ESPECIFICO -ENE 201 19 ~ t ~hl . t/) s~n2>& 
, w.1lio11 

~ 
\o.,.11~tlits,.,:.v.,... 
~ , ';-"', 

/ \\~; ~~ ~: llfo §jJ 
t\•, " 'l ··'.· _,<;{! .... 

ADMINISTRACIÓN 


