HOSPITAL NACIONAL DE NINDS BENJAMIN BLOOM

EwtReE B e L

- SAN SALVADOR, EL SALVADOR, C.A. EL SALVADOR
= TELEFONO: 2132-6800, FAX: 2132-6891 %
[ =T =Tl
ORDEN DE COMPRA No.779
FECHA 08 DE SEPTIEMBRE DE 2014
SERGRES: B BRAUN MEDICAL CENTRAL AMERICA & CARIBE, o ]

DESPACHAR A:

FACTURAR A NOMBRE DE

SIRVASE ENVIARNDS LO SIGUIENTE

S.A. DE C.V. TELEFONO: 2524-4000,, FAX: 2264-9825

FORMA DE PAGD. CREDITO
ALMACEN DE MEDICAMENTOS Y REACTIVOS

HOSPITAL NACIONAL DE NIROS BENJAMIN BLOOM

HORARID DE ATENCION: DE 7:30 A M A 11:30 AM. 1:30 A 3:00 PM

CANTIDAD

DETALLE

UM,

PRECIO
UNITARIO FRECIO TOTAL

70

80

SOLLIEION DE AMINDACIDGS CRISTALINGS SIN ELLCTROLITDS (8.05 A 10)%
SOLLICION PARENTERAL FRASCD BOLSA 500 ML SOLUCION D AMINOACIDGS
CRISTALINGS SIN ELECTROUTDS 10% FOO. DE 500 ML, AMINOPLASMAL AL 10%
SIN ELECTROLITGS | 1 COT:|

LIFMEOS 20 [TOM SOM ¥ TCL 50% ECO. 500 ML LIPIDOS AL 208 MCT/ALCT,
EMLILEION LSO PARENTERAL FRASTD 500 ML, [LFOFUNDIN]
LCon

MARCA B/BRAUM, ORIGEN: COLOMBIAALEMANIAOTROS PALSES

LSO EN MOSPITALIZACION
SOLICTTUD DE COMPRA 550 BE4/2014, S/M | B8 512012

ENTREGA: EN 3 DIAS HABILES DESPUES DE RECIBIR ORDEN DE
COMPRA

Nota, Favor tremitar guedsn inmedistemsants después de entregado &l
productn. asimismo. 5= les comunica gue pere agilicar el proceso da pago
do faciuras S8ra NECEREND proporcione &n la unided finanmera. nota
autorizando al Hospitdl pare que &8 |#e cans|s via slecirinica par 2| "\l'l
Eareo DAVIVIEMDA ndidesnd = nombie y nimsm g s gusiis y
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$ 1400|s esooal’”

$ 1800| % 1.uau.m-(

TOTAL..... $2.060.00 (]

1. Cumplimiento de sousrdo 6l lempo establecido an e ofena
2. Para sfectos de cancalucion, facturar este pedido en DUPLICADD CLIENTE Y CUATRD COPIAS.

3 Favtr mansionsr &l nimero de e Crden de compra

EL INCUMPLIMIENTD DE LA ENTREGA DBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA

NOTA: SENOR PROVEEDOR AL RECIBIN ESTA ORDEN DE COMPRA, SE REQUHERE EL EFI'H&ITD CUMPLIMIENTD OE LO SIGLHIENTE

VALOR ERFECIFICO
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ADMINISTRACION




