HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM ospenne oo
SAN SALYVADOR, EL SALYVAUOR, C.A. EL SA LVADOR
5
VEL. 2132-6690, FAX 21-32-6897 A SEsepas Tord

BaJaMIN
Loom
" ORDEN DE COMPRA No.537
FECA; 21 DE JUNIC DE 2019
SENRES: LABORATORIOS TERAMED, $.4 DE C.V. NIT:
FACLIRAR A NOMBRE DE: HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOWM
FORIA DE PAGO: CREDITO TEL: 2248-5155 FAX: 2248-5156
DESKCHAR A: ALMACEN DE MEDICARMENTOS Y REACTIVOS DE: 8:00am. & 14:30pm. Y 1:30pm. A 3:00pm,
SiRWSE ENVIARNGS LO SIGUIENTE
CINTIDAD —’ DETALLE U. M. PRECIO PRECIO TOTAL
UNITARIO
TRIMETROPRIM + SULFAMETOXAZOL (40MG + 200 MG)/SML
600 SUSPENSION ORAL FRASCO 100ML, C/DOSIFICADOR (4] $0.99 $594.00
GRADUADO TIPO JERINGA O PIPETA.
NOMBRE COMERGIAL: NOR-PRIM 40/200MG/SRL
SUSPENSION ORAL FRASCO PROTEGIDO DE LA LUZ POR 100
ML. PRESENTACION; FRASCO POR 100 ML CON COPITA
DOSIFICADORA DE 0-10 ML.
MARCA: TERAMED
ORIGEN: EL SALVADOR
VENCIMIENTO: MO MENOE & 24 MESES
TOTAL wuicrurisarrrsasanaspssseearcannraniss $584.00
ENTREGA: 100% 5 DIAS HABILES DESPUES DE RECIBIR
ORDEN DE COMPRA. -
Us0 EN: Hospitalizacién / ?
N'cotiz.4 ’
Solic. NOTA: FAVOR TRAMITAR QUEDAN INMEDIATAMENTE 4 f /
34-579-2019 DESPUES DE ENTREGADO EL PRODUCTO. / M/
oelis L/ Wbd 1
NOTA: 5r. Proveedor, al recibir esta ORDEN DE COMPRA se requiere 9 cumplimiento de lo siguiente;
1. Cumplimiento de acuerdo al tiempo esiablecido en la oferta
2, Para efectos de cancelacion, facturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPIAS.
3. Favor menclonar el nimero de ia Orden de compra
EL INCURMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA
| ESPECIFICO VALOR FECHA FIRMA !
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