MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE

OoC
DEPTO. DE FINANZAS DAEM :
RUT: 69264700-9 4l
DIRECCION:
FONO: 0 FAX:0 viernes, 29 de abril de 2016
SENORES SERVICIOS INTEGRALES DE APLICACIONES TECNOLOGICAS LIMITADA
DIRECCION CALLE RENGO 68
RUT 76297487-8 Fono 2170573 Fax N/T
CIUDAD CHIGUAYANTE
SOLICITADO D-0557 Autorizado
FINALIDAD vattery
PLAZO ENTREGA 0 Dias
PUESTO EN: LOCAL PROVEEDOR
N.PEDIDO :
CODIGO _CANTIDAD | UNIDAD _ESPECIFICACIONES P.UNITARIO TOTAL
‘ 1 ~un CARGADOR HP 96.250, 96.250
| |
i ‘
\
\
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CONDICIONES GENERALES
DESC.
1.- La Factura debera ser enviada en triplicado acompariada de esta orden de compra original NETO 96.25(
Iva 18.28t¢
2.- Esta Orden de Compra, s6lo sera valida, con los productos y valores antes mencionados. TOTAL 114.53¢

COD.PRESUPUESTARIO
2152204009 o

Insumos, Repuestos y Accesorios Computacionales

DESCRIPCION

MONTO DE LA COMPRA
114.538

PRESUPUESTO
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