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Munigipalidad de Santa Cruz
DIREZCION DE SALUD MUNICIPAL

PLAZA DE ARMAS 242
Fono 2978896
ORDEN DE COMPRA
Ne° 280
FECHA: 13-11-2014
Sefiotes:  SOINS.p.A. RUT: 52.005.252-6
Calle: AV. OSSA N°: 1624 Ciudad: SANTIAGO
Fono: 2 2282962
Solicito entregar al portador de la presente, Sr(a): ORIANA MEJIAS MACHCA

el pedido que se indica con cargo a programa Presupuesto de Salud 2014
Municipalidad de Santa Cruz - 69.090.600-7.

CANT. DETALLE Valor Unit. TOTAL
20 SENALETICA PISO HUMEDO $ 3990 | $§ 79.800
$ =
$ -
$ 3
$ =
[N~ $ .
$ -
$ -
$ -
$ -
$ a
$ =
IVA $ 15.162
$ =
NOTA EXPLICATIVA: PRESUPUESTO DE SALUD $ -
$ -
$ —
_ $ -
APESTOTAL | 8 94.962

FIRMA: MARIA ISABEL LOBOS DONOSO

ENCARGADA DE FINANZAS DIRECTORA SALUD MUNICIPAL(S)

CONDICIONES: PRESUPUESTO DE SALUD 2014

SOLICITADO POR : SRA. MONICA CASTRO Q.
ENCARDAGA AUXILIARES DE SERVICIO
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