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FONDO: 1V'j  Fondo de Apoyo al COSAM FONDO: [_J CEFAFA 

C~INAL BLVD. UNIVERSITARIO Y AV. BERNAL CONTIGUO HOSPITAL 	NUMERO DE ORDEN DE COMPRA.: 201801 	07 

MUTAR CENTRAL, SAN SALVADOR, EL SALVADOR CA. 	 No. OFICIO: 	 81 de¡ 	16/0112018 
PBX 2234-7100. 2234-7118.2234-7135 	 CORRELATIVO POR TIPO DE O1C.: 	 2 
PROVEEDOR 	 REGISTRO NUMERO.. 	 31834-5 

GRUPO BRYOMED, SA DE C.V. 	 CONDICION DE PAGO 	NUMERO de NJ.T ......... ... ... : 	8814141284-0020 

CONTRAENTREGA 	FECHA 	SUCURSAL 	N.SOL. :201801-208 

MT: 0814-030414-103-2 	 17101(2018 	97 COMPRAS PARA HMC 

CODIGO DESCRIPCION DEL PRODUCTO 	 CANTIDAD PRECIO UNITARIO 	 TOTAL 

MED-54008 BRYOMIXOLI.V. 50 ML. 	 8.00 	 58.5000 	$45200 

CWr D 

Ci 	S.A. de C. 

Admon Titular: TRINIDAD E. ROMERO CABEZAS. 

MPO DE ENTREGA: CONTRAENTREGA DESPUÉS DE RECIBIR CHEQUE O EFECTIVO, FACTURAR EN CONSUMIDO 
AL A NOMBRE DE CEFAFAiFONDO DE APOYO AL COSAM. 

La del producto deberá efectuarla en la Dirección de Suministros Médicos 
F 	aceutb de la Fuerza Armada(HMC) (Aplica parabienes adquiridos) 

TÜda reirr esion de Orden de Compra originada por extravío, errores u otro motivo generado 	Total C omora 	452 00 
& 	jte 	un costo de US $ 1.00 + IVA 	 y A 	 0.00 
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Nota: En caso de incurrlirrento en las entregas se aplicará el Art. 85 de (a DÍ 11011~1tierrpo de entrega es mayor a 15 dias hábiles, 
después de recibir orden de corrra, de acuerdo al tiempo de entrega ofertado, sera exigible la presentación de la garantía de 
curnpllrrento de contrato, tal como está establecido en el Art. 110, inc. 2, LACAP. 


