Municipalidad de Santa Cruz
DEPARTAMENTO DE SALUD
PLAZA DE ARMAS N° 242
Fono 2978896

ORDEN DE COMPRA

NO

FECIIA:

11-11-2015

Sefiores: LABORATORIO CHILE S.A.
Calle: AVDA. MARATHON
Fono: 3655175 3655153

Solicito entregar al portador de la presente, Sr(a):

RUT: 77.596.940-7

N

INES AMALIA GUTIERREZ

Ciudad: NUNOA

el pedido que se indica con cargo a Presupuesto de Salud 2015

Municipalidad de Santa Cruz - 69,090.600-7,

CANT, DETALLE Valor Unit, TOTAL
4900 MELOXICAN 15 MG CAJA X 10 UNIDADES § 231 8 112,700
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NOTA EXPLICATIVA: PRESUPUISO DI SALLL 2015 $
$ -
IVA $ 21.413
P TOTAL $ 134.113
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FIRMA:

ENCARGADA DE FINANZAS

CONDICIONES: PRESUPUESTO DE SALUD 2015

SOLICITADO : SRA. CLAUDIA CONTRERAS LETELIER

Q.F. CESFAM SANTA CRUZ
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MIRIA ISABEL TOBOS DONOSO
DIRICITOR \er} DI SATLLUILD MUNICIPAL




