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- Datos de Facturacion
LR - palIDAD DE R.U.T. : 60.070.301 - 7
AL NIL AlluAyL
55 Sl PROVID RAZON SOCIAL. : CORP.DE DESARROLLO
LR Ii_ﬂ PROVIDENCIA SOCIAL DE PROVIDENCIA
CORPORACION DE DESARROLLO SOCIAL GIRO : ADM. DE EDUCACION Y SALUD

AveAnida Eliodoro Yafiez N21947 ORDEN DE COM PRA DIRECCION : PEDRO DE VALDIVIA N2963
L Teléfono: 2-27067000 NO 25452_0c

adguisiciones@cdsprovidencia.cl

www.cdsprovidencia.cl A\ ‘if
Providencia, 04-08-2015
Sefor(es): IMPORTADORA DE EQUIPOS MEDICOS OFIMED LIMITADA At.Sr.: Pablo Moler
Direccion: Primera Transversal N° 10651, El Bosque R.U.T.: 76.083.981-7
Cargo Contable : Drogueria(41049) Cédigo Presupuestario: 2-40-49-61-002
Condiciones de pago c/factura: 30 dias Fecha de creacion : 04-08-2015
MMMMMMM -2015
/
CANTIDAD DESCRIPCION $ P.UNITARIO| $ TOTAL
130 ADAPTADOR PARA TOMA DE MUESTRA 105.00 13.650
347 AGUA BIDESTILADA 20cc 125.12 43.417
953 AGUJA VACUTAINER TIPO VENOJET 21G x 1" 60.20 67.371
5633 GUANTE DE VINILO § 17.70 99.704
1560 JERINGAS 3CCC/A23G X1 42.00 65.520
160 MICROPORE 2.5 X 9.1 CAFE 1489.83 238.373
29 MICROPORE 5 X 9.1 CAFE 2979.66 86.410
16 NYLON MONOFILAMENTO 3/0 686.00 10.976
61 PAPEL ELECTROCARDIOGRAMA 112MM  ~ 1752.00 106.872
514 SCAL VEIN N° 23G X 3/4 37.00 19.018
3 TELA ANCHA DE SEDA 5 CMS 4157.00 12.471
/Son: OCHOCIENTOS NOVENTA Y SIETE MIL PESOS.- Neto:  753.781
B3 TR Iva 143.218
FORMA DE PAGO: VALE VISTA CUALQUIER SUCURSAL BCO.SANTANDER e
*IMPOR : ENVIAR FACTURA ORIGINAL INCLUIDA COPIA CEDIBLE*
**A: Avenida Eliodoro Yariez N°1947** TOTAL: 897.000.- |
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