:ut : - §5.321..890‘-7 Demandante : Departamento de Salud

ireccion : Galvatino Riveros N"10 Unidad de Compra : Departamento de Salud
Teléfono : 654

clefono 56-65-4652100 fecha Envio OC. : 08-05-2014 11:16:58
Fax : 56-65-452100- Estado : Enviada a Proveedm

0.
ORDEN DE COMPRA N°: 3507-459-SE14

.SENOR {ES) Comereial Autonautica Lida A Sr (a) Marganta Mayra Obreque Fuica
DIRECCION Avenida El Tepual PUERTO MONTT DECIMA 5H6-B5-292/0/

: A041 Secior Cardonal

RUT 78.140.840-9

NOMBRE ORDEN DE COMPRA :
FECHA ENTREGA PRODUCTOS :
DIRECCION DE ENVIO FACTURA. :
DIRECCION DE DESPACHO :
METODO DE DESPACHO :
FORMA DE PAGO :

CONTACTO OC -

mantencion 301 horas eavenacion

Galvarino Riveros N'10 Calhuco
Retramos de su bodega
30 G as contta la recepaon confenme de b factura

CiAUDIA URIBE | ONCON

56-65-462100

Reglon de los Lagos

aduwsiclonesoesamcalbuco@ymail.c

om

Codigo Producto Cantidad /  Especificaciones Especificaciones Precio Des;cuenfo-- -(i;-r_éosii Valor Totalr |

) Unidad Comprador Proveedor Unitario |

T H

180111604 Persoradl écnico 1 Uaidad no - manteasc on por 10 horas 273537 80 0.00 4,90 272533

: ernnral detiinda a8 navegarnion
Neto $ 273.538.
Dcto. $ g}
Cargos  $ ]
Subtotal $ 273.538

s

18% IVA ¢ 51.972
Total [ 325.510

Orden de Compra Proveniente de hcitacion publica

Fuente Financiamento:

Observaciones:

L.F.B AGUAS AZULES |l
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