
o¡neccpn DE ADmrNrsrRAcroN y FtNANzAs at J'U ¡o t'.i

Señores
Dirección
Fono
Sr. o Srta.

ORDEN DE COMPRA N"

r'1r.:l

Sírvase remitir por cuenta de esta Municipalidad lo siguiente:
Solicitadopor i ',,r
Item I ¡r , ',r r! , ,,.:i ,¡",
Memo No :

Destino :

Centro de Costo: ,r¡.,r ii' r,r i I r r i t., i'
No Pedido Materiales i , :i ,, ,, : No CotizaciÓn : i: i ': :,

Cantidad Códioo Descripción Precio Total

v,

SUB TOTAL:

Descuento 1

Descuento 2

Recargo

TOTAL NETO :

lmpuesto Adicional

t.v.A.

U IAL:

SOJII:

lñ¡esoisigloVein¡u¡oldaRUfT¡.070240_?lin.oyá¡!S2lConc6pciinFonoi¡1)2252470212¡s

F- -'na de Paoo:
ñ3/.T. : .

Fono '. 
,

Fax
utreccton : L' ,':.
lndicar el No de Ordén de Cornpra en la Factura SECCION ABASTECI M I ENTO

MUNICIPALIDAD DE MELIPILLA

TRIPL¡CADO: ARCHIVC


