Fliisalmrey de Yalud

NOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM cemas
SAN SALVADOR,, EL SALVADOR, ¢ A, EL SALVADOR
TEL J152-0890, FAXN 2132-049]
| B ORDEN DE COMPRA - i |

N° 966 |

TECHA: 10 de Noviembre del 2014

SENORES: DISTRIBUIDORA DE PRODUCTOS MEDICOS, S.A. DF C.V, Tel: 2225.2925 / Fax: 2226-3060 |
FACTURAR A NOMBRE DE: HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM. I
FORMA DE PAGO: CREDITO

DESPACHAR A: ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS HORARIO: 8:00 A 11:30 A.M. ¥ 1:30 A 3:00 .M.
SIRVASE ENVIARNOS LO SIGUTENTE!

rmﬂmnl‘ DFTALLE UM | PRECIO PRECI{)
UNITARIO |  TOTAL

1,000 Microtubo de plastico ( 10.8mm X 40mm) con Tapdn o/u. $035| § 1.050.00

§ 1.050.0
anticoagulante de citrato de sodio al 3.2% para toma de muestra |
de pruebas de coagulucion, para paciente pedidtrico Ofrecen:

Mierotubo 1.3 ml, (10,8 X 40mm) con citrato de sodio 3.2%
INC, cajade 100 Unidades Marca; Sarstedt Origen: Alemania

AR NIT: 0614-3000491-101-3

| cotiz. | Vencimiento' 12 meses N
lempo do entrega: 2 n 5 dias habiles A 3;‘:1“-
Uso en: Labaratorio clinico fﬂ\] @\ 1_.1"
S/C: IM-93 i

Nota. Sr. PROVEEDOR, AL RECIBIR ESTA ODE C. SE REQUIERE EL CUMPLIMIENTO DE LO
SIGUIENTE:

L. Sr. Proveedor favor tramitar guedan inmediatamente entreguen el producto en el slmacén

2, Cumplimiento de acuerdo al tiempo estblecido en la oferta,

3. Parn efectos de cancelucion, facturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE ¥ CUATRO COPIAS.

4, Fuvor mencionar el nimero de ls Orden de Compra.

El INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA
Nota: se le comunica que para agilizar ¢l procesn de pago de fucturas, es necesario proporeivnar a Unldad

Fluanciern Nota sutorizando al bospital su pago por via electramica a traves del BANCO DAVIVIENDA indicando el
Nuombre y Namero de In cuenta
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