Rut : 65.321.890-7 Demandante : Departamento de Salud
Direccion : Galvarine Riveros N*10 Unidad de Compra : Departamento de Saiud
Telefono : 56-65-587001 Fecha Envio OC. : 27-06-2014 10.41:00
Fax : 56-65-461071- Estado : Enviada a Proveedor

ORDEN DE COMPRA N°: 3507-640-SE14

SENOR [ES)  DIMACOFIS A ASri@ : ClaudiaRocha Jara
DIRECCION Rengo 566 Concepeion Region del Biobio FONO . (A6)(41) 2213984
RUT . 92.083.000-5 FAX . (56Y41) 2227607

NOMBRE ORDEN DE COMPRA : Mantencian folocopiadara Cesfam
FECHA ENTREGA PRODUCTOS :

DIRECCION DE ENVIO FACTURA :  Calvarino Riveros N 10 Calhuco Region de los Lagos
DIRECCION DE DESPACHG :
METODO DE DESPACHO : Retiramos de su bodega
FORMA DE PAGO : 30 dias contra 1a recepcion canforme de la faclura
CONTACTO OC - Aura Elera Guerrero Callardo 56-65-587001 sacretariacesfamealbuco@gmail.com
Codigo Producto Cantidad/  Especificaciones Especiﬁca&:ibnesﬂw F:’recm“ Descuento Cargos Valor Total
Unidad Comprador Proveedor Unitario
HU111604 Parsonal técnica 1 Unidad no MANTENCION 226.921.00 0.00 0.00 225921
iemporal definida FOTOCOPIADORA
SECUN
PRESUPUESTON
1250 :
]
Neto $ 225.921]
Dcto. 3 0
Cargos $ n,
Subtotal  § 225921 |
19% IVA $ 42.925
Total $ 268.846

Orcen de Compra Reposicion o camplementacion de accesarios compatibles con modelos ya adquirdos

Fuente Financiamento:

Chbservaciones:

MANTENCION FOTOCOPIADORA CESFAM
DECRETO ALCALDICIO N™ 249 DEL 24/06/2014

Dereoros dei Proveedor del Mercado Publice

3 Doicehe a cxigie of
4 Diieahes a anpug

7 OTGHIISN

0% LNk e o O

Aditiedic y publcitar sus FUClos ¥ seryvice LA "l ire Pt wcantialacon e desanulle
B Deiocho A mscohirse on el registie ofical de contrtistas de la Aciinisliaeon del Fstaga ClileProvead - rigar documenlacon gue se cnouentre acrediada en esle
mnoeed-caciores
P seisan on dulalle sus dorec i, Foak provensor visi Hitps sy mercacopuilun ciPeitabAP asieesaee s bowes v reglmentoidereehos. gl provoudar Al




