
HOSPITAL NACIONAL DE NIÑOS BENJAMIN BLOOM 

SAN SAL VAOOR, EL SAL VAOOR, C.A. 

7'EL 222541151, PAX 2225-4Dfil9 

ORDfN Dt: COMPRA No. 37 

FECHA: 09 do Fobroro de12012 

SENORES PROMED DE EL SAI.V ADOR, s.A. DE C.V. 

FORMA OE PAOO; CREOITO TEL 2283 8264 

FACTURAR A NOMBRE CE. liOSPifAL NACIONAL OE NI~OS BENJAMIN BLOOM 

DESPACHAR A!.MACEN DE MEDICAMENTOS Y REACTIVOS 

SIRVASE ENVIARNOli LO SIGUIENTE 

CANTIDAD DETALLE U. M. 

16 
CHAGAtEST EL ISA PARA LA CETEOOION DE ANTICUERPOS 
CONTRA El TRVPANOSOMÁ CRUll SET DE 96 PRUeBAS Sel 
VENC 09-2012 (1 ca~.) 

TOTAl. , . .................................... ...... 

IJSO EN. ubora!Drlo Cllnlco 

SOitlliiUO de COmpri'l No 14012012 

PROGRAMA DE ENTREGA Inmediata 

NOTA· FAVOR OFTTlAMITAR OUEDAN IIIMEDIAT•MEIITE DI!SPUES DL 
Et/TREGAOD F-1. PRODUCTO 

~-mop 

NIT 0!114,2~0:!0!1-107·~ 

FAX 

PRECIO 
PRECIO TOTAL 

UNITARIO 

$128.()0 52.04a00( 

,2,048.00 
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NOTA. Sr. Pro...,,.dor lil te<:Jtilr esta ORDEN DE COMI'RA aa requiere al eumplllnianta <la lo •>. lanln 

1 Cumpllmltnlo 01 ,>I)Uaroo ~lllampo eslabl...:ldn en 1~ ofu~. 

2. P&ru eJoctJ>ado cancelaciOtt !atwrat e~te pedido or1 DUPLICADO CUENTE Y CUATRO COPIAS 

l. t ovar Jllijndonar • 1 numem de 111 Ortjan da cnm11rn ~\O"t• l~ 
~ 

... ~· ,., 
EUNOUMPLiilll'ENTO Oc LA ENTREGA OBLIGA Al HOSPITAL A ANULAR E'STA ORDEN DE COMPRA ~ .·M~ : 

FECHA VALOR 
Vo, Bo ~'lml~~ 

CONTABil.J.DAD OBSERVACIONES \t.,,,-!-. 

I !JJ/P~kz. 
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