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Gobernacion Provincial Chiloé
DEPTO. DE ADMINISTRACION
O'Higgins s/n? Fono (65) 532105 Fax (65) 632482
Castro
R.u.t. N2 60.511.104 -1
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Orden de Compra o de Trabajo
(PARA LA ADQUISICION DE BIENES Y/O SERVIC]OS)
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SIRVASE ENTREGAR AL POR t]OR CON

CARGO AL F’REaUPUESTO DE LA GOBERNACION PROVINCIAL LO SIGUIENTE:
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~ Imp."ALFA", Sotomayor 525 - T 635229, Castro

NOTA: Adjuntar el presente documento al Original a su Factura,
como requisito previo para su cancelacion.

TOTAL $ ( 99.000 )
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