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1. MUNICIPALIDAD DE DALCAHUE orden de compra

RUT. 69230300-8 5 =

DIRECCION: PEDRO MONTT 105

FONO: FAX: miércoles, 22 de enero de 2025

| SENORES ~ SOC. COMERCIAL FARMACEUTICA AUSTRAL LTDA. - ]
DIRECCION 00 .
R.UT 76874490-4 Fono N/T Email faustralchonchi@telsur.cl i
CIUDAD CHONCHI
SOLICITADO - Autorizado

FINALIDAD DIFERENCIA DE CUATRO MIL PESOS POR MEDICAMENTO AYUDA SOCILAL

PLAZO ENTREGA 0 Dias
PUESTO EN: LOCAL PROVEEDOR

N.PEDIDO : B
| CODIGO [CANTIDAD | UNIDAD | ESPECIFICACIONES | PUNITARIO. | TOTAL |
' 1| DIFERENCIA MICARDIS 3.361, i 3.361
|
1
|
CONDICIONES GENERALES - -
neEers
1.- La Factura debera ser enviada acompafiada de esta ordem de compra original. | NETO 3,361
2.- Esta Orden de Compra, sélo sera vélida, con los productos y valores antes mencionados. ! IVA 639
. TOTAL 4,000
| CUENTA SP  PRESUPVIG. ~ MONTO OBLIG. MONTO O.C. ' SALDO VIG.
2152401007001003 4  2.000.000 1220444 4.000 775.556

V°B® Func Adm y Finanzas V°B° Func Adquisciones V°B° Administrador Municipal ‘




