i2 % RUT : 70.983600-5 FONO - 3243450 - email: pgonzales@emva.cl -
SS8 AV, QUINTA 050 VILLA ALEMANA

ORDEN DE COMPRA SALUD

Rl

RAZON SOCIAL BOSTON MEDICAL DEVICE DE CHILE SA.
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Errision :

CORPORACION MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO SOCIAL DEVILLA ALEMANA

01453 -15

144202015

RUT: 76.020.2885

DIRECCION AVDA PRESIDENTE BALMACEDA N® 2174, SANTIAGO CENTRO Fono-Fax: 7088241.7860243-5°
{RRA
Sirva(n)ise confeccionar por cuenta de ests institucion, las mercaderias gue 3 continuacion se detallan:
¢ Descripoio SOLICITUD DE COMPRA DEL14/M2/2015, FARMACIA, FONDC MUNICIPAL, COMPRA DE FARMACOS, INDICAR
o NUMERO DE ORDEN DE COMPRA EN LA FACTURA, DESPACHAR EN AY QUINTA 032 FARMACIA VILLA
ALEMANA, PROGRAMA AFEM
Mota
Cadigo Presupueste | Cantidad [Dataﬂe P. Unitario Totaies ;
0404012003 144 IPLACA FLEXIBLE COLOSTOMIA 70 MM X 5 UNIDADES QRa[ 1.380.860 7
1 { |
0404012003 24 |BOLZA COLOSTOMIA 70 MM X 10 UNIDADES 12110 2001840
1
fan101 2003 47 |FASTA STOMAHESIVE £5300 204 500
I { ]
{
fetn 1838 WG
SON: DOS MILLONES TRESCIENTOS CUATRO MIL SETENTA ¥ QCHO FESOS : B
va . 3hT 88
o 31z R g =T
Centro Costo: 313 Total Orden : 2304 078

Programa : i

i

Mota: Los valores totales son con VA incluido Solicitudes ;
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CONFECCIONADO POR Bncle Hemandez Alvarez
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