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Señores:
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Agradeceré a Ud(s) entregar la siguiente mercadería con cargo a:
GOBERNACIÓN PROVINCIAL DE COYHAIQUE.
R.U.T. N°: 60.511.105-K
Dirección: ERRAZURIZ N° 375 - FONOS 214430 - 214431 - COYHAIQUE

Por lo siguiente:
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IMPUTACIÓN PRESUP.
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Adquisición ordeñada por: . • H '• ' *'f TOTAL $

/ L/'/^*^ Agradeciendo vuestra geni ileza, Je(s) saluda atte. /I. 1
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ADMINISTRATIVO RÉF/PRESU'pUESTARIA
JEFE OFICINA PRESUPUESTOS

NOTA: - La presente Orden de Compra se deberá adjuntar a la Factura. TRIPLICADO ARCHIVO GOBERNACIÓN

- Factura con descuento adicional se cancela al tercer día de la adquisición.
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