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I. MUNICIPALIDAD SANTA CRUZ
DAF GESTION MUNICIPAL
R.U.T: 069090600-7

* PLAZA DE ARMAS 242
TELEFONOS: 722978890
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SANTA CRUZ

-

ORDEN DE COMPRA N° 00000315/2023

SOLICITUD N° 00000315
OBLIGACION N° 11874
Usuario: 10802721

COLCHAGUA, viernes 15 septiembre 2023

Sefiores © SALUD IMAGENES RADIOLOGICAS SANTA CRUZ LTDA RUT N° 076025531-9
Direccién
Fono :
Unidad Sol. . DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO, DESARROLLO Y ACCION SOCIAL, SIN SECCION
Memo . 675
' Cantidad | Unidad | Cuenta | AG | ~ Descripcion | PrecioUnit. Total |
1.000 UNIDAD  215-24-01-007-001-002 4  examen medico - OBS: aporte por examen médic $16,193.28 $16,193.28
| | |
| |
|
|
i
| | |
| | |
i ‘ !
' i
|
. SUBTOTAL: | $16,193
Recargo: | 0.00% | $0
. Descuento 1: | 0.00% . -$0
| - | lf S Descuento 2: 0.00% | -$0
‘ 2 .- - o ~ TOTALNETO:| | $16193]
5 Impuesto adicional: $0
- | 1| S i ] [ . - LV.A. | 19% $3,077.
L/ i B - TOTAL: | $19,270
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TH PORE N MEDICO
AN
—_— ]
VICTOR[HERNAN PADILLA HINOJOSA
. ADMINISTRATIVO

(



