Municipalidad de Santa Cruz ¥ ;_ ﬂ
MRECCICON DE SALUD MUNICIPAL ) . ! % .
CALLE CABELLO 250
Foanofax 822541

ORDEN DE COMPRA
Ne 138
FECHA: 20-07-2015
Senores: DENTAL LAVAL HLUT: 79,595,850-9
Calle: MILAFLORES | i 3083 Ciudad: SANTIAGD
Fono: 2-28968113
Solicito eniregar al portador de la presente, Sr(a): INES AMALIA GUTIERREZ

el pedido que se mndica con cargo a CONVENIO ODONTOLOGICO INTEGRAL 2015
Municipalidad de Santa Cruz - 69 090, 6017

CANT. DETALLE Valor Unit. TOTAL
13 FRASCU DE 10 ML DE ADHESIVO PARA SILICOMNA ] 5000 | 8 BA.500
POR CONDENSACION g
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NOTA EXPLICATIVA:  cONVENIO ODONTOLOGICD INTIIGRAL 2015 §
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LYV.A. 3 16,815
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FIRMA: MAIDA SN MARTIN CON A SOLEDAD VERGARA ORTIZ
ENCAGADA D FINANZAYE) [HIRELTORA SALUD MUNICIPAL

CONDICIONES: CONVENIO ODONTOLOGICO INTEGRAL 2015

SOLICITA: DRA. CAROLINA PINTO
ENCARGADA PROGRAMA ODONTOLOGICO
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