oo vl Al C den de Com pra
La Serena Area Salud
R.U.T. : 70.892.100 - 9
Anima de Diego N© 550 Ng 000105
Fono : 51 2 54 41 67
Fax : 51 2 22 50 89 - La Serena
. www.corporacionlaserena.cl La Serena, _.Q&de _%ﬂl_é de 2019
SENOR (ES) : agu -]"LO JJ-WI (@) )@60%7—41 co LTDA ) R,U_T,;_%é-/w oA,
DIRECCION : Auwpn ;WGMU A’LCM«VE N 3oz cono : 229996 %
DESTINADO A : !’)ﬂukku VW cu lo S .
PROYECTO 0 PROGRAMA : e (’A/j’uh 00. -
PERSONA RESPONSABLEDELBIEN : ./ -
CANTIDAD| UNIDAD T ALLE VALOR UNIT. | VALOR TOTAL
] i @Jw_aw Velasulo_fi75569 |210.900 [Z10. 90 -

[eeetal o

Mcw‘é ﬁFC’P ¥9

OBLIGADO ‘@

DEVENGADO \
| DECRETO DE PAGD \
[l 2. b-a# ap o0 ]

Condiciones de Pago :

Los detalles de esta ORDEN DE COMPRA, debe concordar con la respectiva COTIZACION .
LA FACTURA debe ser remitida a Contabilidad, adjuntando el ORIGINAL de esta ORDEN DE COMPRA.
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REQUISITO DE COTIZACIONES : v

De O hasta 5 U, T.M.
De 5,71 hasta 25 U.T.M
De 25,7 y mas U.TM.
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