DIRECCION ADMINIST. SALUD MUNICIPAL CONCEPCION

RUT: 69.256.900-8
OHIGGINS 1256
FONO: 2449235

ORDEN DE COMPRA

Ne: 753
martes, 04 de julio de 2017

SENORES FARMACEUTICA REDFARMA LIMITADA
DIRECCION AVDA. COLON 9765 B-10COMUNA HU 648
RUT 76038735-5 Fono 41-2196126 Fax N/T
CIUDAD CONCEPCION
SOLICITADO  DAS - GESTOR FARMACIA Autorizado
FINALIDAD GLUCERNA - OPE 757.171 Q.F. GABRIELA M.
PLAZO ENTREGA 0 Dias
PUESTO EN:  LOCAL PROVEEDOR
N.PEDIDO :
CODIGO CANTIDAD _ UNIDAD | ESPECIFICACIONES P.UNITARIO TOTAL
4 TA GLUCERNA TRIPLE CARE 900 GR. SABOR 12.090,00 48.360,00
VAINILLA -
DESPACHAR: O'HIGGINS # 1256,
CONCEPCION-CENTRO
CONTACTO: ALDO VASQUEZ SAN MARTIN -
ANDREA POLVERINI.-
BODEGA: CENTRAL DE FARMACIA 1 ER.
PISO
FONO: 41 - 2449217 -
HORARIO: LUNES-VIERNES DE 09:00-16:00
HR.
4,00 JUAN SOTO FERNANDEZ
CONDIQIO’NES C}ENERALES
1.- La Factura def)eré ser enviada en triplicado acompafiada de esta orden de compra original f@ig' 48.360
’ IVA 9.188
TOTAL 57.548

2.~¢;~ésta Orden éye,rCo_n_j_pra s6lo sera vélida, con los productos y valores:

antes mencionados.

MONTO DE LA COMPRA

Gestor Contabilidad
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