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BLOOM 

HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

SAN SALVADOR, EL SALVADOR, C.A. 

TEL. 2132·6890, FAX 2132-6891 

ORDEN DE COMPRA NO. 
FECHA: jueves, 18 de julio de 2019 

: DADA DADA & CIA, S.A. DE C.V. NIT: 
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A NOMBRE DE: HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

Mli\!JSTLRIO 
IJE SALU/l 

TEL. 2246-9364 

ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS 

ENVIARNOS LO SIGUIENTE 

CORREO jessica.iral1et•@dacla-clada.cq 

CANTIDAD DETALLE U.M. 
PRECIO 

UNITARIO PRECIO TOTAL 

200 SOLICITAMOS: CIRCUITOS ANESTESICOS 

''-''"'-''uu'"''" PEDIATRICOS. 

C/U $ 10.50 $ 2,100.00 

100 

iOF'RECEIN:· CIRCUITOS ANESTESICOS CIRCULARES 

PIEZA EN Y, CODO, TUBO, DE 0.75MTS DE 

ADAPTADOR DE 22MM, BOLSA LIBRE DE 

IPP,cii:Nl'E LONGITUD D:1.8MTS, DIAMETRO 22MM, 

PIEZA EN Y, CODO, TUBO DE 0.9MTS DE 

LONGITUD, ADAPTADOR DE 22M M, BOLSA LIBRE DE 

PROCE 2 .ENTREGA: 5 OlAS HABILES USO: ANESTESIOLOGIA 

NOTA: FAVOR DE TRAMITAR QUEDAN INMEDIATAMENTE 

HC. 

$ 8.75 $ 

1 esta DE COMPRA se de lo siguiente: 

1. Cumplimiento de acuerdo al tiempo establecido en la oferta. 
Para efectos de cancelación, facturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPIAS . 

. Favor mencionar el número de la Orden de compra 

INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA 

ESPECIFICO VALOR FECHA FIRMA 
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NISTRACIÓN 

875.00 
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