ORDENES DE COMPRA

RUT.: 69.190.700-7 2111

DIRECCION: ARTURO PRAT 650

MUNICIPALIDAD FONO: 452973000  FAX: 452973402 lunes, 21 de septiembre de 2020
SENORES SODIMAC S.A. DIRECCION  :DEPARTAMENTO EDUCACION MUNICIPAL
DIRECCION AV. PRESIDENTE EDO. FREI MONTA 3092 cc 'EDUCACION 210528

RUT 96792430-k Tel.:207000 Fax:N/T SPG :Gestion

CIUDAD SANTIAGO RESPONSABLE:Jardin
SOLICITADO DEPARTAMENTO EDUCACION MUNICIPAL Autorizado § ‘6
FINALIDAD ADQ. BAUL PLASTICO PARA JARDIN SEMILLITA CON FONDOS SEP ORD. 72 s S E P o
PLAZO ENTREGA 0 Dias O.{.“A _‘Q-?
PUESTO EN: LOCAL PROVEEDOR 0. Eaugi’"
N.PEDIDO : ~

CODIGO CANTIDAD | UNIDAD | ESPECIFICACIONES P.UNITARIO TOTAL

1 ADQ. BAUL PLASTICO PARA JARDIN SEMILLITA 79.920, 79.920

CON FONDOS SEP ORD. 72

NOTA:
AL FACTURAR SOLICITAMOS HACERLO A NOMBRE DE LA MUNICIPALIDAD
DE TEMUCD, PRAT 650, R.U.T.: 6¢.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.

CONDICIONES GENERALES iy 67 160
VA 12.760
1.- Esta Orden de Compra, sélo sera valida, con los productos y valores antes mencionados. TOTAL 79.920
CTA PRESUPUESTARIA PRESUPUESTO VIGENTE MONTO COMPROMETIDO  MONTO COMPRA SALDO VIGENTE
Productos Elaborados Cuero, Caucho y Plasticos
2204014 2105 79.920 0 79.920 0

FUNCIONARIO RESPONSABLE: pmanriqu
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.- Agradeceremos a Ud. tenga a bien cotizar en el presents documento, los bienes y/o servicios
wdividualizades incluidos fos impuestos legates. consiterando que su cancelacién se efectuard dentro de dias. de
recibidos tos bienes ylo Servicios sohicitados

2 - En caso de que su cotizacion luese adjudicada, el despacho de los bienes y/0 servicios debera
hacerge Contra entregs de una Orden de Compra, emitida por el Municipio
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CODIMAL DIRECCION : CAUPOLICAN 0457
Local TEMUCG FONO Cor 0450207000
FAX s 45 207070
COTIZACION: 044461041 (RTETIEER LRI AL T
FECHA 1l suE/f2L20 HORA @ 18:21:17 04 H
BT 1 (EIE0T00-7 Form. Pago: Contado
Fencriest: I MUNICIPALIDAD DE TEMUCO Plaze : 000 diatsy
Atencion 5o, tal: )
CODLGT DESCRIPIION ol CAHTID PRECIC PRECIC TOTAL EST CIE
gin Iva con 1va
W0 197% CAJA ULTRAFORTE 58 LT AZUL cu 8.00 8395 3940 79420
Toy.¥Y1ios Dou: 12.%2 Kls {
ot Files Despacho: 0 Kis ]

Total: § 19920

* iLos prec:es [RCLUYEN I.V.A.
* Aotizacaen valide por TRES (37 dhas.
s izacicn WO ASESURA cispenibilidad del producto y se solicita confirmar existencia al momento de la compra.
sespache Norral: $e efuctuvs deniic de las siguientes 48 hrs. desde que usted paga el mervicio en caja,
Horario de entrega 9:00 a 21:00 hrs.
Cotizado por : GLORIA MOPARLES
P. Sodimac S.h.
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