ORDENES DE COMPRA

RUT.: 69.190.700-7 5591

DIRECCION: ARTURO PRAT 650
FONO: 452973000 = FAX:452973402 viernes, 17 de noviembre de 2017

MUNICIPALIDAD DE

TEMUCO

SENORES DISTRIBUIDORA FURET LIMITADA DIRECCION :DEPARTAMENTO SALUD MUNICIPAL
DIRECCION AV. COLLIN 360 c.C :GESTION PROPIA 312500
R.UT 85655500-3 Tel.:422423646 Fax:422423649 SPG :Gestién
CIUDAD CHILLAN ACT 0
SOLICITADO DEPARTAMENTO SALUD MUNICIPAL Autorizado
FINALIDAD ADQUISICION DE (30) UNIDADES DE METANOL BOTELLA 1LT. PARA LABORATORIO CLINICO CENTRAL DEL DSM.SPED.N°691, Oi
PLAZO ENTREGA 0 Dias
PUESTO EN: LOCAL PROVEEDOR
N.PEDIDO : 5709
CODIGO CANTIDAD | UNIDAD ESPECIFICACIONES __ P.UNITARIO TOTAL
30 ‘ ADQUISICION DE (30) UNIDADES DE METANOL | 1.900, 57.000
BOTELLA 1LT. PARA LABORATORIO CLINICO
CENTRAL DEL DSM.SPED.N°691, 08/11/2017.
NOTA:
AL FACTURAR SOLICITAMOS HACERLO A NOMBRE DE LA MUNICIPALIDAD -
DE TEMUCO, PRAT 650, F.U.T.: 69.190.700-7, GIRO: SERVICIO PUBLICO,
INDICANDO EL NUMERO Y FECHA DE ESTE DOCUMENTO Y EN LO POSIBLE
ADJUNTARLOC 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 47.899
IVA 9.101
1.- Esta Orden de Compra, sélo sera valida, con los productos y valores antes mencionados. TOTAL 57.000
CTA PRESUPUESTARIA PRESUPUESTO VIGENTE MONTO COMPROMETIDO MONTQ.COMPRA SALDO VIGENTE
Productos Farmacéuticos Gest.Propia
2204004001 3125 187.770.000 178.509.400 57.000 9.203.600
MONIC ANCHEZ RIVERA
STION AD. Y FINANZAS




