Orden de Compra

La Serena Area Salud

R.U.T. : 70.892.100 - 9 N® 000337
Anima de Diego N© 550
Fono : 51 2 54 41 67

Fax : 51 2 22 50 89 - La Serena

www.corporacionlaserena.cl La Serena, /3 de WO de 2021
SENOR (ES) : Cer o )ZCZ/M Co e lasswp //)L)Q}Z CruT: Yoo 2o
pReccion : _ AVDA ety AUAGYE L™ 30Z FONO .
DESTINADO A : mdzzdn/c'ci' Vedi'ewlo
PROYECTO o PROGRAMA: _ ?éfﬁ/ij/lléﬂ 0.0

PERSONA RESPONSABLE DEL BIEN : = —-
CANTIDAD| UNIDAD D ETALLE VALOR UNIT. | VALOR TOTAL
el L euoce Vedu 'culo 1S5 2D1. 300 321.Fe0.
Tenet2o0 Prievie DIWK/-S8 .

Wne Wﬁue;sh) N2 Y210 N
s “J/AC .

e N

AREA
OBLIGADO T b

< = £
~ | DEVENGADO m \
-- = Y
FECRETO DF FAGG N \

CUENTA fe 2% o N

sub-Total |33/ Q0.

]

==

Condiciones de Pago : Descuento
Los detalles de esta ORDEN DE COMPRA, debe concordar con la respectiva COTIZACION . % LVA. éa Oé:/ ke
(A FACTURA debe ser remitida a Contabilidad, agjuntando el ORIGINAL de esta ORDEN DE COMPRA . TOTAL $ 301 q. 9 6 /
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De O hasta 56 U.T.M. =7 Cotizacior
De 5,7 hasta 25 U.T.M = 2 Cotizaciones
De 25,1 y mas U.T.M. = 3 Cotizaciones
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