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HOSPITAL NACIONAL BENJAMIN aLOOM
SAN SALVADOR, EL SALVADOR, CA.
TELEFONO: 2132-6890, FAX. 21326801

EL SALVADOR

ORDEN DE COMPRA No. 394

FECHA. 10 DE ABRIL 2014

GRUPO PAILL, S.ADEC.V.

SENORES: NIT: 0614-151200-105-4
TEL.: 2281-0222 , FAX: 2281-1240
EACTURAR A NOMBRE DE HOSFITAL NACIONAL DE NS BENJAMIN BLOOM
FOAMA DE PAGD
DESPAUHAR A: ALMACEN DE MEDICAMENTOS HORARIO TI0A 1130 Y DE 1:30 A 3 PM
SIRVASE ENVIARNGSE LD SIGUIENTE
PRECIO
CANTIDAD DETALLE WM UNITARIO PREGCIO TOTAL
FLRDSEMITA 10MG/ML SOLUCDHAL FRASLD 8U ML CON
pOSFICADOR GRADUADD TiTD JERINGS ROTEOII0 DF LA ELEL
100 FURCSEMIDA SOLLICION FLD. X &0 ML CON DOSIFICARDR | 3 A 3 9.53| 8 ﬂﬁa.ﬂﬂf

a7}

MARCA: PAILL, ORIGEN EL SALVADOR

HEMPO DE ENTREGA: § DIAS HABILES DESPUES DE
RECIIMR LA ORDEN EE COMPRA,

SOLICITUD 5062014, AM 51/2014
USO: HRSPITALIZACION

Mot Favor mmiar guedan inmediatamaits JeSpULS
de sniregado sl producto. BSIMIEMO, B8 las comunica
que para agllizar el proceso de pago de facturas ssid J\
necesario nos praporcione nota, EN LINIDAD A

FINANCIERA. sutonzands al Hospilal pars que ss les 1 L}k}'. L -h"ﬁ}

cancele via slecironica por sl BANCO DAVIVIENDA 1% g

indideando ®| nombre y nimern de & cuenta a TOTAL.. 53.00
o -

Nete S0 FROVEEDOR. AL RECTENR ESTA O DE G SE RECUIEREEL CUMPLIMIENTO DE LO SIGUIENTE

1 Cumplmientt de aturmds & ligmpa estehlento an ka cleita
3 Para efecion ge cancalacish, factura ests pedign en DUPLICADC CLIENTE ¥ CUATRD COPIAS,

4, Favol mendionar & numero de la Orden de compra

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

FECHA VALDR ESPECIFICO

wlouliy |dasade SUOR

ADMINISTRACION




