MUNICIPALIDAD DE VILLA ALEGRE
DEPARTAMENTO DE SALUD

CESFAM "Jorge del Campo Amaro"

ORDEN DE COMPRA
ART. 53 LEY 19,886.-

PROVEEDOR: IMPRENTA EL ABATE

RUT.: 9,179,599-K
N¢ 030/16
FECHA 07-03-2016
DE: DEPARTAMENTO DE SALUD MUNICIPAL.
A: SR. RODRIGO NARVAEZ LARA.
Me permito solicitar a Ud. despacho de los siguientes articulos:
Cantidad Detalle Fundamentacién de Compra Unidad Total
1 TIMBRE AUTOMATICO REDONDO. PROVEER TIMBRE $ 16.000 $ 16.000
PROGRA PARKINSON
Valor Neto P i $ 16.000
IVA / N\ $3.040
ValorTotal _ / \ $ 19.040
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MUNICIPALIDAD DE VILLA ALEGRE

CES FAM “Jam dol Campo Amnro"

IT A ISI PROVEEDOR: IMPRENTA EL ABATE
RUT: 9,179,599-K
N*052

A: EDGARDO BRAVO REBOLLEDOQ - SUBDIRECTOR COMUNAL DE SALUD
FECHA: 07/03/2016

DE: MARIA ELENA AEDO MELLA, ENFERMERA PROGRAMA PARKISON
CANTIDAD ARTICULO DESCRIPCION VALOR TOTAL
UNITARIO
1 TIMBRE AUTOMATICO REDONDO PROVEER TIMBRE PROGRAMA PARKINSON $16.000]  §16.000
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VALOR NETO o 5 16,000

IVA $ 3,040

VALOR TOTAL $ ") $ 19,040
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Imprenta COTIZACION -
I I A AI E N° 00085
RODRIGO NAR\}AEZ JARA DIA MES  ANO.
RUT.: 9.179.599 - K 04 03 2016
Avda. Abate Molina N° 280 - Fono 89072544

e-mail: imp.abate@gmail.com
VILLA ALEGRE

Sefior(es):

I. MUNICIPALIDAD DE VILLA ALEGRE

Direccion:

Avda. Francisco A. Encina N° 125 - Villa Alegre

RUT.:

69.130.200 - 8

Giro: Dep. Salud

Cantidad Detalle Valor
01 Timbre Automatico Redondo Grande $ 16.000
NETO $ 16.000 IVA. $ 3.040 TOTAL $ 19.040
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