ORDENES DE COMPRA

RUT.: 69.190.700-7

DIRECCION: ARTURO PRAT 650

2311 |

. S FONO: 452973000  FAX:452973402 lunes, 27 de julio de 2015
' SENORES OFTOMED LTDA. DIRECCION :DEPARTAMENTO SALUD MUNICIPAL
DIRECCION  AV.LOS LEONES 1326 cc ‘CONVENIOS COMPLEM 321100
RU.T 78075900-3 Tel :N/T Fax:N/T SPG :Programas
CIUDAD SANTIAGO ACT 0
' SOLICITADO  DEPARTAMENTO SALUD MUNICIPAL . Autorizado )
FINALIDAD ADQUISICION DE (5 CAJAS) CANULA LAGRIMAL 25G. CURVA EAGLE DESECHABLE CAJA DE 10 UNIDADES, PARA UAPO CESFAM F
PLAZO ENTREGA 0 Dias
PUESTO EN:  LOCAL PROVEEDOR
N.PEDIDO * 2417
~ CODIGO  CANTIDAD _UNIDAD ESPECIFICACIONES - ~ PUNITARIO TOTAL
1 Glob  ADQUISICION DE (5 CAJAS) CANULA LAGRIMAL 120.131, 120.131
25G. CURVA EAGLE DESECHABLE CAJA DE 10
UNIDADES, PARA UAPO CESFAM PUEBLO
NUEVO. S.PED.N°429, 23/07/2015.
NOTA:
AL FACTURAR SOLICITAMOS HACERLO A NOMBRE DE LA MUNICIPALIDAD
DE TEMUCO, PRAT 650, R.U.T.: 69.190.700-7, GIRO: SERVICIO PUBLICO,
. INDICANDO EL NUMERO Y FECHA DE ESTE DOCUMENTO Y EN LO POSIBLE
ADJUNTARLO A LA FACTURA, LA QUE SERA CANCELADA DENTRO DE 30
DIAS, A CONTAR DE LA FECHA DE RECEPCION DE LA FACTURA.
DESC.
CONDICIONES GENERALES NETO 100. 950
IVA 19.181
1.- Esta Orden de Compra, sélo sera vélida, con los productos y valores antes menci?@-c% TOTAL 120.131
CTA PRESUPUESTARIA PRESUPUESTO VIGENTE Mon(To COMPROMETIDO  MONTO COMPRA  SALDO VIGENTE
Productos Farmacéuticos Conv.Compl
2204004002 32 343.138.000 256.6114.552 120.131 86.403.317




