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NOTA: Adjuntar el presente documento al Original de su Factura,
como requisito previo para su cancelación. TOTAL $
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No 090
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20

GoBERNAcIóx pnovlrctAl DE pALENA
R.U.T.: 61.e55.300 - 4

EERNANDO O'HICGINS N' 14
FONO¡ 65 - 27t1 237

cxeltÉ¡ . PRovIt{c¡A DE PALENA
- x nEctóN . cHtLE -

ORDEN DE COMPRA

Sírvaee entregar al Porüador, con cargo al Presupuesto de Gobiemo lnterior, lo siguiente:

TOTAL $
: +56 9 7371 8308
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