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eﬂ HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM EL SAIVADOR

. SAN SALVADOR,, EL SALVADOR, C. A
BEHJFLﬁIN TEL 21420890, FAX 2132-089] (TS L REEEnd TEDUY
BLOOM :-'_'-_-H""'ﬁ-.""_"..-

ORDEN DE COMPRA

NTJ50

FECHA: 24 de Junio del 2013 |
SENORES. NIPRO MEDICAL CORPORATION Fel: 22432678 / Fax; 2243.2543

| FACTURAR A NOMBRE DE: HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM.

FORMA DL PAGL:; CREDITO
DESPACHAR A ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS HORARIO: B:00 A 11:30 AM. ¥ 1:30 A 3:00 P.M, ‘
[SIRVASE ENVIARNOS LO SIGUIENTE: _

CANTIDAD DFTALLE LM PRECIO PRECIO

UNITARIO TOTAL

r

16,800 Aguias Descurtubles estériles No 21 x | % Maren: Nipro (Vi 3 0,02 $ Hﬁ_[mr
Origen; Jupon/Brasil/Ching/ Tailandia
VO s viduiiasibivobisbiidssvivesivess T R T S 336,00

AR. NIT: 9450-220296-101-4

| cotiz. Vencimiemo: Mimimo 2 afios 3"
Tiempo de entrega: 2-4 dias Hihiles h\m Al
[Is0 en: Servicio de Hospilalizacion o™ H\Q ‘H )
S/C: IM-46 A\ vl

Nota. Sr. PROVEEDOR, AL RECIBIR ESTA 0.DF €. Sk REQUIERE ELCUMPLIMIENTO DE LO SIGUILNTF

L Sr. Proveedor favor trumitur quedan inmedistamente entreguen ol producto en ¢l almacén

2 Cumplimiento de seuerdo ul tiempo establecido en lu oferta,

3. Para efectos de eancelucion, fucturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CUATRO COPJAS.

4. Fuvor mencionar el nimers de la Orden de Compra,

EIINCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DF COMPRA
Notu: se le comunica que para agilizar ef proceso de pugo de facturas, ex necesnrio proporeionsr s Unidad Financiera

Nota autorizandao sl hospitul su pago por vin electranien a través del BANCO DAVIVIENDA indicundo @ Nombre y
Numero de lu cuents

ESPECIFICO | VALOR | FECHA FIRNA
e | 49560 galefis] | ZM-[(
- --__g.'_".__'_—---_EI




