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| MUNIC PALIDAD DE :

B RAZON SOCIAL. : CORP,DE DESARROLLO
PN Ill_ 6/l PROVIDENCIA SOCIAL DE PROVIDENCIA _
CORPORACION DE DESARROLLO SOCIAL GIRO : ADM. DE EDUCACION Y SALUD

srensili Bifodn Vafey HEE o RD E N D E COM P RA DIRECCION : PEDRO DE VALDIVIA N2963
Teléfono: 2-27067000 NO 25273'00

adquisiciones@cdsprovidencia.cl
\_ www.cdsprovidencia.cl b >

Providencia, 03-07-2015

Sefor(es): COMERCIAL EXPRESSDENT LTDA. At.Sr.:. MARITZA SUAREZ
Direccion: PRESIDENTE ERRAZURIZ 4125 LAS CONDES R.U.T.: 78.378.160-3
Cargo Contable : Centro de Salud Alfonso Leng (41041) Cédigo Presupuestario: 29-04 (41041)
Condiciones de pago c/factura: 30 dias Fecha de creacion : 03-07-2015
Direccion de despacho: MANUEL MONTT 303 Fecha de despacho: 03-07-2015
CANTIDAD DESCRIPCION $ P.UNITARIO| § TOTAL
2 TABURETE SYN AZUL CELESTE BRI PARA ASISTENTE DENTAL GNA-50000043 77000.00 154.000
59"‘- CIENTO OCHENTA Y TRES MIL DOSCIENTOS SESENTA PESOS.- Neto:  154.000
| REQUERIMEINTO 6769-CO SILLIN DENTAL va 29,260
/ FORMA DE PAGO: VALE VISTA CUALQUIER SUCURSAL BCO.SANTANDER ——
%ﬁf T&‘L}E‘ ENVIAR E#Ac:;}l\izr‘?ic%Rlliﬁg;AoIl'_olel'gr'll-gzl[;lﬁ1gﬁfﬂA PR TOTAL: 183.260.-
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