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Señores
Dirección
Forro
Sr. o Srta.
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No
ORDEN DE COMPRA N'

Sírvase remitir por cuenta de esta Municipalidad lo siguiente:
Solicitado por :

Item :

Memo No :

Destino :

Centro de Costo:
No Pedido Materiales : No Cotización :

Cantidad Códiqo Descripción Precio Total

SUB TOTAL :

Descuento 1

Descuento 2

Recargo

TOTAL NETO

lmpuesto Adicional
. t.vA

SON:

TOTAL:

' na de Paqo:
f,rr. :

Fono :

Fax :

Dirección :

lndicar el No de Orden de Compra en la Factura
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MUNICIPALIDAD DE MELIPILLA

TRIPLIC/rDO: ARCHIVO


