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Departamento de Salud |
PLAZA DE ARMAS # 242
Fono 72-2978896
ORDEN DE COMPRA
N©° 506

FECHA: 28-12-2018

Sefiores: IMPORTADORA DE IMPLEMENTOS MEDICOSLTDA RUT: 76.038.974-9

Calle: Dr. Manuel Barros Borgono Of. 1403 N°: 71 Ciudad: Santiago
Fono: 29023040
Solicito entregar al portador de la presente, St(a): Johanna Escobar Saavedra

el pedido que se indica con cargo a Convenio MAIS.
Municipalidad de Santa Cruz - 69.090.600-7.

CANT. |  DETALLE T ValorUnit | TOTAL

ESFINGOMANOMETRO DIGITAL BRAZO OMRON 55.000 | § 55.000

5

Cotizacion: N°2.775 27-12-2018 |
NOTA EXPLICATIVA: Convenio MAIS

Direccion Despacho: Diego Portales # 625, Santa Cruz.

55.000
IVA 10.450

TOTAL _ 65.450 |

I

Nombre Programa PP.TT.: Otras
N° de Cuenta Presupuestaria: 215.29.05.999.001.001
Saldo Presupuestario: $ 43.470.593.- |

SOLICITADO POR: JAEL PAMELA ABARCA CANETE
ASISTENTE SOCIAL, COORDINADORA CECOSF
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