HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM HETEY G4 RALY

SAN SALVADOR, EL SALVADOR, C.A. kL SALVADOR

TEL 2132-8880, FAX 2112-88391 UNAMONGCE PARA CNECEN

BLOOM %’L

ORDEN DE COMPRA No. 374

FECHA 23 DE JUNIO DE 2018

CORFORACION CEFA 5.A. DE C.V.

N : : 0614-
SENORES TELEFOND: 2253.1100, FAX: 2259-1106 NIT: 0614-270400-106-2
FACTURAR A NOMBRE DE HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM
FORMA DE PAGO CREDNTO
DEBPACHAR A ALMACEN DE MEDICAMENTOS ¥ REACTIVOS
SIRVASE ENVIABNOS L0 SIGUIENTE HORARID DE ATENCION EN ALMACEN: 7:30 A 11:30 AM. ¥ DE 1130 A 3:00 PM
PRECIO
CANTIDAD DETALLE L.m, UNITARIO PRECIO TOTAL
350 TOPIRAMATD 25 MG, TOPAMAX 25 MG, TABLETAS | 2 COT. CTOS. | § 4100| 8 14.350.00
MARCH, JANSSEN CILAG ORIGEN' PUERTD RICD
TIEMPD DE ENTREGA: 154 CTDS. S DIAS WABILES DESPLIEN DY RECIBIE LA
CROEN DF COMPRA LEGALITADA, £1, BESTD A 30 DIAS HANILES DISPLUES DE
LA PRIMERA ENTHEGS
SOLICITUD: a58/201%, A/M: 5372015
USDy WOSPITALIZACION
Wata: Faver tramitar guadan inmediataments despuls de
entregado al producta, aslmiamg, 58 les comunica Yue para agilizr
€| proceso de pago de facturas serd necesirio hos propercions nata ;35
A LA UNIDAD FINANCIERA sutoritande &l Hespital para gue 5= s F’n\t
tancele via electrémica por &l Banco DAVIVIENDA indidecande el \.d.l n
hombre y nimiero de la cuenta. PRESENTAR DECLARCION JURADA ;\ fu
EM LA UFLJUNTD A LA FACTURA Y ESTA ORDEN DE COMPRA, i \
so, (NN TOTAL... | $14.360.00

NOTA S¢ Provesdor; sf recibir esiz ORDEN DE COMPRA se requiers sl cumplimianio de lo siguienisy,
1, Cumplimiento de acusrds ai flempo estabiecido &1 la ofets
2 Para sfectos de cancalackin, fectural esie pedids an DUPLICADO GLIENTE ¥ CUATRO COPIAS

3, Favar menclanar & himam da la Ordan da compra

EL INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL MOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA

FETHA, VALGR ESPECIFICO FIRMA
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