MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE
ADMINISTRACION DAS

0oC

RUT: 69264700-9 611

DIRECCION: Orozimbo Barbosa 104 Chiguayante

FONO: 2360708 FAX:2369907 lunes, 14 de mayo de 2018

SENORES AHUMADA CABELLO LIMITADA

DIRECCION 00

R.UT 77070080-9 Fono 797660 Fax 797666

CIUDAD CHIGUAYANTE

SOLICITADO DIRECCION DE SALUD Autorizado

FINALIDAD PARLANTES BLUETOOTH PARA PROGRAMA VIDA SANA

PLAZO ENTREGA 0 Dias

PUESTO EN: LOCAL PROVEEDOR

N.PEDIDO :

CODIGO CANTIDAD | UNIDAD | ESPECIFICACIONES ; P.UNITARIO TOTAL
2 PARLANTE WLESS BT GO BLACK JBL 28.800, 57.600
BLUETOOTH
CONDICIONES GENERALES
1.- La Factura debera ser enviada en triplicado acompafiada de esta orden de compra original g:ig : 57.600
IvVa 10.944
2.- Esta Orden de Compra, sélo seré valida, con los productos y valores antes mencionados. TOTAL 68.544
COD.PRESUPUESTARIO J DESCRIPCION MONTO DE LA COMPRA
215220401 3002 Equipos Menores Convenios m68.544 -

HUGOLINA SANHUEZA FUENTES
JEFE DEPTO. ADM. Y FINANZAS

DIRECTORA (E) D.A.S.

UNIDAD ADQUISICIONES




