MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE
MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE

RUT: 69264700-9

oC

DIRECCION: OROZIMBO BARBOSA 104 PARQUE LOS CASTANOS

163

INT

FONO: 2508100 FAX:2508138 martes, 17 de julio de 2018
SENORES IVALINN SPA
DIRECCION O'HIGGINS LOCAL B 2296
R.UT 76804648-4 Fono 958446840 Fax N/T
CIUDAD CHIGUAYANTE
SOLICITADO DIDECO Autorizado GABRIELA MEDEL ARAVENA
FINALIDAD ADQUISICION DE FRUTAS Y VERDURAS, OPI 5558, SOLICITADO POR DAVID PEREZ, PROGRAMA VIVIENDA DE APOYO PARA LA
PLAZO ENTREGA 0 Dias
PUESTO EN: LOCAL PROVEEDOR
N.PEDIDO :
CODIGO CANTIDAD | UNIDAD | ESPECIFICACIONES P.UNITARIO TOTAL
1 CAJON DE TOMATES 10.000, 10.000
) PALTAS KILO 2.800, 14.000
8 BETARRAGA UNIDAD 1.200, 9.600
3 REPOLLO 1.200, 3.600
5 COLIFLOR 1.500, 7.500
5 BROCOLI 1.500, 7.500
10 MORRON 200, 2.000
20 ZAPALLO ITALIANO 300, 6.000
1 PAPAS SACO 10.000, 10.000
2 PUERROS PQTE 1.000, 2.000
4 ZANAHORIAS KILO 700, 2.800
4 CILANTRO PQTE 1.500, 6.000
2 ZAPALLO KILO 1.200, 2.400
3 ACELGAS PQTE 700, 2.100
1 APIO 1.100, 1.100
4 LIMONES KILO 1.100, 4.400
5 PLATANOS KILO 990, 4.950
2 MANDARINAS KILO 1.700, 3.400
2 NARANJAS KILO 890, 1.780
2 ALCACHOFA UNIDAD 400, 800
2 PEPINO UNIDAD 1.800, 3.600
6 CEBOLLA UNIDAD 300, 1.800
CONDICIONES GENERALES
1.- La Factura debera ser enviada en triplicado acompafada de esta orden de compra original Egig' 90.193
IVA 17.137
2.- Esta Orden de Compra, sélo sera valida, con los productos y valores antes mencionados. TOTAL 107.330

COD.PRESUPUESTARIO

DESCRIPCION

MONTO DE LA COMPRA

1140501124

VIVIENDA DE APOYO A LA INTEGRACION SOCIAL - VAIS

107.330
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o INGRESOMTL)RA POR OFICINA DE PARTES DE LUN. A VIERNES DE 8:30 A 14:00, DIRECCION ORQZIMBO BARBOSA 104, CHIGUAYANTE.***
***EL MUNICIPIO NO SE HARA RESPONSABLE DE EXTRAVIO DE FACTURAS INGRESADAS EN OTRAS DEPENDENCIAS.J**




