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CIUDAD SANTIAGO ACT 0

SOLICITADO DEPARTAMENTO SALUD MUNICIPAL Autorizado

FINALIDAD ADQUISICION DE (5) PUNTA SCALER PERIODONCIA P1, PARA USOS DE LA CLINICA DENTAL MOVIL. S.PED.N°667, 29/10/2015.

PLAZO ENTREGA 0 Dias

PUESTO EN: LOCAL PROVEEDOR
N.PEDIDO : 3777

CODIGO {CANTIDAD _ UNIDAD | ESPECIFICACIONES ) ‘ P.UNITARIO TOTAL
\ 1 I Glob | ADQUISICION DE (5) PUNTA SCALER ‘ 74.375, 74,375

: ! | PERIODONCIA P1, PARA USOS DE LA CLINICA

| DENTAL MOVIL. S.PED.N°667, 29/10/2015. i
| !

AL FACTURAR SOLICITAMOS HACERLO A NOMBRE DE LA MUNICIPALIDAD l
DE TEMUCO, PRAT 650, R.U.T.: 69.190.700-7, GIRO: SERVIC|O PUBLICO, i
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 62.500
IVA 11.875
1.- Esta Orden de Conyfa:\sélo ser4 valida, con los productos y valores antes mencionados. TOTAL 74.375
CTA PRESUPUE TARIA\ PRESUPUESTO VIGENTE MONTO COMPROMETIDO MONTO COMPRA SALDO VIGENTE
Otros Materiales,[Repuestos y Utiles Diversos

2204012 31 8.090.000 7.549.195 466.430
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