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T _AHGEL FERNANDE £0009 ALAHEDA JUAN PABLO 11, HOSPITAL MEDICO GUIRURRICO., | |

CLIENTE: NIT/DUI |
INSTITUTD SALVADORERD DEL SEGURD SOCTAL-HOSPITAL MEDICE BUIRURBICE 0614-031253-002-1 15
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f CANTIDAD | CODIGO DESCRIPCION - LOTE - VENCIMIENTO : VENTAS EXENTAS | VENTAS AFECTAS i /
i 303205 DESCRIPCISN C4DIBD 1555: < 83,790,040
’ SISTENA DE ASPIRACISN ULTRASONICA

DESCRIPCISN CONERCIAL:

SISTENA ULTRASONICO DE ABLACION DE TEJIDD CUSA EXCEL +
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SERTE DEL EQUIPD PRINCIPAL: HFXIBOI903IE

HODELO: CUSA EXCEL+
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RECIBI LAMERCADERIA COMPLETA Y EN BUEN ESTADD, ESTA FACTURA NO SE CONSIDERA CANCELADA SN EL RECIBO DE CAJA CORRESPONDIENTE. CUALQUIER RECLAMO RELACIONADO CON ESTA
FACTURA DEBERA GESTIONARSE DENTRO DE LOS CINCO DIAS SIGUIENTES AL RECIBO DE LA MERCADERIA.

AL NO HACERSE EFECTIVA LA CANCELACION DE LA FACTURA EN LA FECHA ESTIPULADA EL COMPRADOR ACEPTA UN RECARGO DEL TRES POR CIENTO MENSUAL SOBRE EL TOTAL DE ESTAFACTURAA
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PARTIR DEL VENCIMIENTO. ;
FIRMAY SELLO AUTORIZADO COMPRADOR LIBRADOR ;’ il
PAGARE SIN PROTESTO RN
PAGARE sin protesto de de me(nos)obligo(amos) a pagar en San Salvador: a la orden de UL
SALVAMEDICA, S.A. DE C.V,, la suma de mas interés del {
pagaderos en caso de mora reconoceré(mos) interés del 4% mensual. Para los efectos de esta obligacién mercantil fijo(amos) coma domicilio especial, la ciudad | |

de San Salvador y en caso de accion judicial, renuncio(amos) al derecho de apelar de la sentencia de remate y toda otra providencia apelable que se dictare en el juicio | |
1| ejecutivo. Sus incidencias siendo a mi (nuestro) cargo, cualquier gasto que se hiciere en el cobro de este pagaré, inclusive los llamados personales y a cuando porreglano | |
| hubiera condenacion en costa y faculto(amos) para que se designe a la persona depositaria de los bienes que se me embarguen a quien relevo de la obligacién de rendir

fianza. | 4
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