HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM

SAN 5ALVADOR, EL SALVADOR, C.A,
TEL.: 2132-6800, FAX 2132-6891

'ORDEN DE COMPRA

No. 773

Fechia: 05 DE SEFTIEMBRE DE 2014

Sefiores: Ll Luis Alonso Bamirez Chicas NiL 0614-250864-010-6 tel. 2260-6575

Facturar a nombre de: HOSPITAL NACIONAL DE NINGS BENJAMIN BLOOM

Forma de pago! CHERITO

Despatchir 3. ALMACEN DE INSUMOS IVERSOS: HORARIO ¢ 8:00 A 11 3% AM. ¥ 1130 A 3100 PM
Sirvase enviarnos lo sigulente.

. PRECIO PRECIO
CANTIDAD DETALLE UM, UNITARID TOTAL

POLICARBONATO RESISTENTES AL CALOR CON
BIBFRON INCLLIDD |
Marca. Baby angel/bebesito

‘ 800 | PACHAS PLASTICAS DE 4 ONZAS DE | c/u §1.10 596000

ENTREGA. 5 A B DIAS HABILES.
S/CY919 LSO, FORMULAS LACTEAS

Rech
-

5t, Proveedor tramitar quedai Inmediatamente
Clue entreguen el produgto.] 5e le comunic que
pare agllizzr gl proceso de pago de facturas, =4
necesarin proporcionat & o Unldad Fihanciefs \o\
MOTA autorizando al Haspital su pago por via == . Df-\ qu‘
electronica @ través del Banco DAVIVIENDA 'ﬁ‘ﬁﬂ'&\ '}"'51
Indicando el Nombre y Numero di 18 cuinta. |

.

Nota: 5¢, Provesdor, al recibir esta orden de compra se requiere el cumpliniiento de lo sigulente:
| Cumplimiente de acuerdo al tlempo estabiletids an [ empress _
4. Parz sfectes de cancelacidn, Facturar este pedido en DURLICADO CLIENTE ¥ CUATRO CORIAS.
3. Favor mencionar &l numero de orden de compra:

El Incumplimiento de la entrega obliga al hospital a anular esta orden de compra.

IMPUTACION PRESUPUESTARIA
ESPECIFICO |  VALOR Vi e ORSERVACIONES
CONTABILIDAD | CONTABILIDAD

ot [sue| | L'.J*::& | Slalid

.




