MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE

DIRECCION DE ADMINISTRACION DE SALUD

UNIDAD DE ADQUISICIONES
CALLE 1 SUR, NUMERO 5, LOS CASTANOS.
FONO/FAX: 2360708 - 2369907 - CHIGUAYANTE
R.U.T.: 69.264.700 - 9

o

ORDEN DE COMPRA

Ne L 710

cHiGUAYANTE, {2 de Mayo de 207

{

SENOR(ES) . CODIMEED CHILE LIMITADA
DIRECCION - SAN MARTIN 888 (224574-254723)
RU.T. 181247707

| CIUDAD .CONCEPCION -

{ L <
SIRVA(N)SE ENTREGAR A 12 de Mayo de 2014 1
LOS SIGUIENTES MATERIALES, SEGUN COTIZACION N° DEL

CODIGO  |CANTIDAD|UNIDAD ESPECIFICACION 11 PRECIO UNITARIO TOTAL )
4010238 Z U FORTA AGUJRA HEGAR 18 CM o007 00 5060
4100635 4 UN| ALCOHOL 70 1000 €C 1{.220,00 5.220
4101094 3 LT| ALJOHOL ETILICO DESNATURALIZADO 85 1(.510,00 4.520
4010046 1 UN| MESA MAYO 63|.856,30 63.856
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NOTA:

LA MUNICIPALIDAD NO SE RESPONSABILIZA POR
FACTURAS QUE NO SEAN INGRESADAS A LA UNIDAD DE
ADQUISICIONES A CALLE 1 SUR, NUMERO 5, LOS CASTAROS.
FACTURAR DE LA SIGUIENTE MANERA:

1.~ EN TRIPLICADO

2.- CANCELADA

lt’lﬂ 81 .706
IVA i5 .524

97 .230

3.- MENCIONAR CLARAMENTE EL N° DE LA ORDEN
DE COMPRA

TOTAL §

SOLICITADO POR7232
OP.L N° ADMINTSTRACION CENTRAL

DESTINO

IMPUTACIONES PRESUPUESTARIAS
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