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MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE
RUT: 69264700-9

oC

DIRECCION: OROZIMBO BARBOSA 104 PARQUE LOS CASTANOS

FONO: 2508100 FAX:2508138

viernes, 17 de abril de 2015

PLAZO ENTREGA 1 Dias

SENORES OLIVEROS SOTO EDUARDO ARMANDO

DIRECCION PJE. CRISTAL C/10 V.SN CARLOS LIRQUEN

RU.T 15593528-6 Fono N/T Fax N/T

CIUDAD CHIGUAYANTE

SOLICITADO DIDECO Autorizado  HECTOR CHAVEZ NORIEGA

FINALIDAD SERVICIO DE MOVILIZACION PARA 44 PASAJEROSDESDE LA CASA DEL ADULTO MAYOR A SAN PEDRO DE LA PAZ /SOLICITADO PO

PUESTO EN: LOCAL PROVEEDOR

N.PEDIDO :
CODIGO CANTIDAD | UNIDAD ESPECIFICACIONES P.UNITARIO TOTAL
1 UN SERVICIO DE MOVILIZACION PARA 44 70.000, 70.000
| | PASAJEROSDESDE LA CASA DELADULTO
‘ MAYOR A SAN PEDRO DE LA
PAZ,/SOLICITADO POR DIDECO OPI 10463,
ENCARGADA MARINA CUEVAS ’
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CONDICIONES GENERALES a
1.- La Factura deberéa ser enviada en triplicado acompariada de esta orden de compra original \ E::g 70.000
VA ’
2’451 Orden de Compra, sélo sera valida, con los productos y valores antes mencionados. TOTAL 70.000
L S
COD.PRESUPUESTARIO DESCRIPCION MONTO DE LA COMPRA
2152208007005 POR PROGRAMAS MUNICIPALES (MOVILIZACION) 70.000
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