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HOSPITAL NACIONAL DE NINOS "BENJAMIN BLOOM“ SAN SALVADOR

OFRECEN: BATERIA CON CAPACIDAD DE 250 MINUTOS
PARA VIDEO LARINGOSCOPIO MCGRATH MAC.
MARCA. COVIDIEN / MEDTRONIC/ AIRCRAFT MEDICAL
ORIGEN: REINO UNIDO VENCIMIENTO: N/A
REFERENCIA: 340-000-000

2 cotiza

N° s0lic.566/020

ARACELY

T OBSERVACIONES: |ENTREGAR A ANESTESIOLOGIA

gy feona | SAN SALVADOR 26 DE JUNIO BE 5920
NOMBRE DE PERSONA NATURAL O JURIDICA SUMINISTRANTE:
SALVAMEDICA S ADE C.V. Telefono: 22466-7200 HE
PRECIO
CANTIDAD [ U. M. DESCRIPCION UNITARIO VAL‘(’SS;‘}’TAL
(Us8)
SOLICITAN: BATERIA PARA
0
2 U IODEOLARINGOSCOPIO. MARCA. MC GRATH »130,00 | $260,0

LUGAR DE ENTREGA: |ALMACEN DE INSUROS DIVERSOS

TIEMPO DE ENTREGA: |5 DIAS HABIL DESPUES DE RECIBIR ORDEM DE COMPRA

CIFRADQ PRESUPUESTARIC 3202-3-0202-71-1
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ESPEGIFICO VALOR FECHA |

S
Datos del Administrador de la Orden de Compra:
fic. Teresa de Jestis lglesias de Dias

2132-6801 CORREOQ: hodegadiv@hospitalbloom.eob.sy

TELEFONO:

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

S

1. Gumplimiento de acuerdo al tiempo establecido en la oferta.
2. Para efectos de cancelacion, facturar este pedido en DUPLICADO C_LiENTE Y CU_ATRO COPIAS,

—reer ]

3. Favor mencionar el nlimero de fa Orden de compra
EL INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL AAQ{ULAR ESTA ORDEN DE COMPRA
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