Municipalidad de Santa Cruz

Departamento de Salud
Plaza de Armas N° 242
Fono:72-2978896

T S DR (SR 22

ORDEN DE COMPRA

NO
FECH/

171
10-07-2020

Sefiores:

Calle:
Fono:

Solicito entregar al portador de la presente, Sr(a):

PHARMA INVESTI CHILE SA.

AV. ANDRES BELLO PROVIDENCIA N°: 1495

02- 23405800

Flor Liz Aliaga Gomez

RUT: 95.544.000-7

Ciudad: SANTIAGO

el pedido que se indica con cargo a Presupuesto Farmacia Municipal 2020.
Municipalidad de Santa Cruz - 69.090.600-7.
CANT. DETALLE Valor Unit. TOTAL
13 MULTIFLORA PLUS * 30 CAPSULAS $ 9527 | $ 123.851
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NOTA EXPLICATIVA: PRESUPUESTO FARMACIA MUNICIPAL $ -
DESPACHO: Plaza de Armas #242, Santa Cruz. $ -
NETO $ 123.851
IVA $ 23.532
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FIRMA: FAVIDES GONZALEZ W %DAD VERGARA ORTIZ

FNUARGADA DE FINANZAS

Nombte Programa PP.TT.: Programa Farmacia Municipa
NP° de Cuenta Presupuestaria: 215.22.04.004.001.017
Saldo Presupuestario: $ 3.778.289

SOLICITADO POR: CLAUDIA MORALES SOTELO
QUIMICO FARMACEUTICO FARMACIA MUNICIPAL "TU SANTA CRUZ"

DIRECTORA SALUD MUNICIPAL




