e HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM

.3 SAN SALVADOR, EL SALVADOR, C.A. EL SALVADOR
BLAOM | TEL. 2132-6890 FAX 2132-6891 ‘__“_..._____"""U'-:-..._Li ‘

ORDEN DE COMPRA No. RP-19

FECHA 1T DE ABRIL 2014

SENCRES INDUSTRIAS LA CONSTANCIA SA DEC Y NIT DB14-251002-101-1
FACTURAR A NOMBRE DE HOSPITAL NACIONAL DE NINDS BENJAMIN BLOOM

FORMA DE PAGD CREDMTOD TEL 2208-7558 FaX, 2231.5032

DESPACHAR A BIRECCION Y SERVICIO POR CONTRATD
5IRVASE ENVIARNDS LO SIGUIENTE

PRECIO
CANTIDAD DETALLE M UNITARIC) PRECIO TOTAL .
GARRAFONES DE AGUA PURIFICADA DEL MES DE (’
o NARZOMS Ciu 8 160 & 150.40
£ CRISTALINA DE Y LITRO chl $ 550 § 33,00
b CRISTALINA DERDGO ML cl 9 7.00| % 3500 (
6 CRISTALINA DE 120NZ e 5 5005 000§
- TIEMPO [E
1 FACTURAS |fenP o INMEDIATA
USO EN DIRECCION Y SERVICID POR CONTRATD y \ A
RM A3 rora |8 sama0

NOTA St Proveador, 8l resibit estla ORDEN DE COMPRA s& reguiers al nun'}mimmnm de I siguienle

{ Cumplimiento de acuerda al lempo establecido &n la oferta
2 Para afectos de cancelacian, facturar asta pedids an DUPLICADO CLUENTE ¥ CUATRO COPIAS
3. Favor mencionar &l numero de ia Orden de compra

Sr. Proveedor para agillzar ol page sers netesarls entregat on la ofitina de la Unidad Financlera Institucional

{UFI} nota autorizando al Hospital para que se les cancele via electronica por el Banco DAVIVIENDA |ndicando e
niombre y nimero de cuenta.

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

COMPROMISO ESPECIFICO VALOR FECHA Y FIRMA ADMINISTRACION
PRESUPUETARIO
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