HOSPITAL NACIONAL DE NIROS BENJAMIN BLOOM  =<iitbs 1y iome
SAN SALVADOR, EL SALVADOR, C.A. EL SALVADOR
BLOOM TEL, 2132-8880, FAX 2132-68%1 ——

ORDEN DE COMPRA No. 395

FECHA: 23 DE JUNIO 2015
FALMAR, S.A DEC.V.

SENORES: TELEFONO: 2270-0222 , FAX: 2270-1501 NIT: 0614-310387.004-0
faimarfifaimar.biz
FACTURAR A NOMBRE DE: HOSPITAL NACIONAL DE MIROS BENJAMIN BLOOM

FORMA DE PAGD; CREDITD
DESPACHAR A ALMACEN DE MEDICAMENTDS HORARIO: T:30 A 1130 Y OE 130 A 3PM
SIRVASE ENVIARNOS L.O SIGUIENTE:

CANTIDAD DETALLE um, um“n PRECIO TOTAL
METADONA 10 MG, TABLETA,, METADONA HCL 10 ‘/
4 |Y (1c0m) CAIA | § 300($ 130200
MARCA: MALLINCKRDDT ORIGEN UsSA
TIEMPO DE ENTREGA; 5-15 DIAS HARILES DESFUES DE RECIBIDA
LA ONDEN DE COMPRA
SOLICITUD; 848/2015 AM; 952015
USO: HOSPITALIZACION
Nata, Favar tramftar quadan inmedizzmente desputs g=
entregado 8l preducto, silimiEme, se les comunica qus psrs sgilioer
el procese de pago de facturas sord necsiafio fog praporcions note
A LA UNIDAH FINANCIERA suterlzsnde al Hospiltal pars U 5 e \gn
caneele vis alectrinics por sl Banco DAVIVIENUS Indideands ol < oF
nombre y nimers de 1a cuents. PRESENTAR DECLARCION ILIFADA e ?_-_‘.ﬁ Ve
EN LA LAY JUNTD A LA FACTUIRA Y ESTA ORDEN DE COMPRA ™
S0. TOTAL... 1 00

BERDOA PROVEEDCOR: AL RECIBIR ESTA ORDEN DE COMPRA SE REQUIERE EL CUMPLIMIENTO DE LO BIGLIIENTE.
1. Cumplimiente de acusrdo al tiempo estatilecids en la ofarta

<. Pam efeclos de cancslecitn. facturar ests pedido en DURLICADO CLIENTE ¥ CUATRO COPIAS
4. Favor mencionar el nlinero de la Orden de compra
EL INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOS®ITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA

FECHA VALOR EBPECIFICO FIRMA
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ADMINISTRACION




