ﬁ.HOSPI TAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM

SAN SALVADOR,, EL SALVADOR, €, A,
TEL 2137-680), FANX 21312-68.9]

x UROENTE B
| B o ORDEN DE COMPRA
NT 6L
FECHA: 23 de Enero del 2014
SENORES: NIPRO MEDICAL CORPORATION Tel: 2243-2678 Fax: 2243-2543

FACTURAR A NOMBRE DE: HOSPITAL NACIONAL DE NINOS BENJAMIN BLOOM
FORMA DL PAGO: CREDITO

DESPACHAR A ALMACEN DE INSUMOS MEDICOS
SIRVASE ENVIARNOS LO SIGUIENTE: . mm
CANTIDAD DETALLE UM | PRECIO | PRECIO
UNITARIO | TOTAL

G Filtros de acetato de (.9 mts. Para hemodialisis Marca: Nipro /L $ 2200 2.112.00
origen: Japon
Totml o viienepos A T S R TS TSP proape S 2.112.00

AR NIT: 9450-220296-101-4

| cotiz. | Vencimiento: Minimo 2 afios
Tiempo de entrega: 24 dias habiles
Uso en® Servicio de Hospitalizacidn
SIC: IM-0S

. L
Nota, §r. PROVEEDOR, AL RECIBIR ESTA O.DE C, SE REQUIERE EL CUMPLIMIENTO DE LD
SIGUIENTE

L. 5r. Proveedor favor tramitar guedan inmediatamente entreguen _cl producto en el almacen

2, Cumplimiento de acuerdo al tiempo establecido en la oferta.

3. Para efectos de cancelacion, facturar este pedido en DUPLICADO CLIENTE Y CLUATRO COPIAS.

4. Favor mencionar el numero de |n Orden de Compra

ElI INCUMPLIMIENTO DE LA ENTREGA OBLIGA AL HOSPITAL A ANULAR ESTA ORDEN DE COMPRA
Nota: se le comunics que para agilizar ¢ proceso de pugo de factiuras, es necesario proporcionar a Unidad

Finuncierd Nota autorizando al hospital su pago por via electronica u truvés del BANCO DAVIVIENDA Indicando
Nomhre v Namero de ln cuenta

 ESPECIFICO | VALOR | FECIHA | FARMA .

st | dgnz-°t 2%) )y | (X




