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DESTINADO A :

PROYECTO 0 PROGRAMA : /?W C&g\{u\—m Q.0 .

PERSONA RESPONSABLE DEL BIEN : , .
CANTIDAD| UNIDAD D ETALLE VALOR UNIT. | VALOR TOTAL
"ol | | JPfos TE enceasuoAS | [60.00))00. 000 .

Cestin A (on piiAs
| Sec¥oe Vi camA Yoo . 1 a

_ﬁ?aewrlmeeéro ooz INES

e

Sa gl
3T o =
e

— | | DECRETQ DE PAGD g
— [ AC B P Son | -
Sub - Total iéo, ap. |
Condiciones de Pago : Descuento N
Los detalles de esta ORDEN DE COMPRA, debe concordar con la respectiva COTIZACION . % LVA. 30 "7"6{) =

LA FACTURA debe ser remitida a Contabilidad, adjuntando el ORIGINAL de esta ORDEN DE COMPRA. TOTAL $ Ag 0 ()l CD
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REQU/ISITO DE COTIZAG’!G';j' ES :
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De O hasta 5 U.T.M., = [ Cotizacion Ve B® Contraloria Interna

De 5,1 hasta 25 UTM = 2 Cotizaciones
De 25,1 y mas U.T.M. = 3 Cotizaciones
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