CORPORACION MUNICIPAL DE DESARROLLO SOCIAL DE MACUL
RUT : 71.369.900-4 FONO : 8262300
GREGORIO DE LA FUENTE 3556 MACUL SANTIAGO

11DIC 2017

N° 01084-17

ORDEN DE COMPRA SALUD

RAZON SOCIAL GABRIELA DEL PILAR ZUNIGA MOYA

Fecha Emision : 05/12/2017

RUT: 08.561.443-6

DIRECCION | UIs HERNANDEZ PARKER N° 836 /

Fono-Fax: 8939570-8/3031955

CONTACTO

GABRIELA ZUNIGA MOYA

Sirva(n)se confeccionar por cuenta de esta institucién, las mercagétias que a continuacion wn:
Descripcion : COMPRA PROGRAMA PAIF 24 RAS S/IMEMO N22219

Nota: PAGO A 30 DIAS

3

bédigq Presupuesto Cantidad | Detalle -

O401050001~/ 5 . AZUCAR X KILO

0401050001/ 3 ; TE LIPTON YELLOW LABEL 100 UDS
0401050001/ 1 % TE DE HIERBAS DIF. PRESENTACIONES
0401050001/ 4 HIERBA MENTA 20 BOLSITAS
0401050001/ 10/ GALLETA FRAC BICOLOR CAPUCCINO
0401050001/ 9 GALLETAS DE VINO

0401 050001/ 10? GALLETA CBSEEION

040105000 GALLETA HOLANDA SCONES
0401050001/ 10‘/ GALLETA KUKI MCKAY

0401050001 10 GALLETA TRITON MCKAY

0401050001 3/ MANI SALADO 180 GRMS.

0401050001 3/ NUECES MARIPOSA 100 GRMS
0401050001 3/ ALMENDRA 100 GRMS

040105000+ 3 PASAS

0401050001/ CIRUELAS SECAS

0401050001/ CAFE 400 GRS.

0401050001/ ENDULZANTE CON STEVIA
0401050001/' ENDULZANTE STEVIA PASTILLAS
%4\01050001

P Unlﬁtirlor 4,  Totales ?J
770~ 385

2200//
35024 3.502
]
7307 2.920
L

3704 3.700 7
495, 4.455
8104 8.100_1
690~ 6.900 |
630 6.300

4 L
450 L 4,500

A

PAQUETES D ?NH_LETA cogkt

Coﬁtraiéria

V° B° Direccion
Area

La presente orden queda nula en caso dk ser adLﬂte;rada Cenlf|9@mosgg74
presupuestos y que existe saldo disponible en el item-para-etpago-de’la

misma.

a.compra arriba detallada estj debidamente a@tonzada por los
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_1ON MUNICIPAL DE DESARROLLO SOCIAL DE MACUL
. 1.369.900-4 FONO : 8262300
~GORIO DE LA FUENTE 3556 MACUL SANTIAGO

ORDEN DE COMPRA SALUD

Fecha Emisiéon : 05/12/2017

RAZON SOCIAL GABRIELA DEL PILAR ZUNIGA MOYA

NO

01084 -17

RUT: 08.561.443-6

DIRECCION

LUIS HERNANDEZ PARKER N° 836

Fono-Fax: 8939570-8/3031955

CONTACTO

GABRIELA ZUNIGA MOYA

Sirva(n)se confeccionar por cuenta de esta institucion, las mercaderias que a continuacion se detallan:
Descripcion : COMPRA PROGRAMA PAIF 24 HORAS S/MEMVO Na2219

Nota : PAGO A 30 DIAS

zédigo Presupuest " Cantidad | Detalle P. Unitario | Totales J
0401050001 / 100 REVOLVEDOR PLASTICO DIF PRESENTACIONES 197 i
> o
Neto : 117.647
SON: CIENTO CUAR%MIL PESOS
Iva : 22.3537
tro Costo: 300 '
i Total Orden : 140.000.
Programa: 627

R

Nota: Los valores totales son con IVA incluido Solicitudes : 1329-2017

V° B° Direccién
Area

La pré“é nte orden queda'nula en ca%o de ser aht\ﬂt%g\_
presupuestos y que existe saldo disponible en &i e parasi-

~3eTa misma

5/qu ,‘I,_a'crﬁifﬁpra arriha detallada estj debidamente aJtorizada‘por los
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