ey Y e £ HA YA UL LT A Y

MUNICIPALIDAR DE CHIGUAYANTE A R
DIRECCION DE ADMINISTRACION DE SALUD BRI /i
. UNIDAD DE ADQUISICIONES ORDEN DE COMPRA -

< OROZIMBO BARBOSA 104
FONO/FAX! 2360708 - 2369907 " A .
R.U.T.: 69.264.700 - 9 N | 543 ‘
CHIGUAYANTE, ]
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;FHNE(:;RC‘,E;; A IMAS HOMECARE S.A
~ COCHRANE 635 OF. 602 TORRE B EDIF. CENTR
R.UT 76

| CIUDAD - CONCEPCION
SIRVAIN)SE ENTREGAR ACESFAM CHIGUAYANTE
LOS SIGUIENTES MATERIALES, SEGUN COTIZACIONN® 1 DEL 17 de julio de 2013

[ copbiGo CANTIDAD |UNIDAD | ESPECIFICACION PRECIO UNITARIO TOTAL

[ [

54100685 1 UN OXIGENO MEDICINAL DOMICILIARIO P0.000.00 80.000
. PACIENTE: IGNELIAR 3ILVA B3ILVA

l RUT: 9.441.235-9

| PASAJE COLOMBIA 550
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NOTA
LA MUNICIPALIDAD NO SE HESPONSABILIZA POR

FACTURAS QUE NO SEAN INGRESADAS A LAUNIDAD DE

ADQUISICIONES A OROZIMBO BARBDSA 104
| FACTURAR DE LA SIGUIENTE MANERA

1.- EN TRIPLICADO

2- CANCELADA )

1. MENCIONAR CLARAMENTE EL N°® DE LA ORDEN

DE COMPRA
f SOLICITADO POR :
O.PI. N
DESTINO

NETO 67.227
IVA 12.773

TOTAL § 80.000

CE3FAM CHIGUAYANTE
587
- CESFAM CHIGUAYANTE
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