
HOSPITAL NAVAL "ALMTE. NEF"
RUT: 61.102.017-1

SUBIDA ALESSANDRI S/N° VIÑA DEL MAR
TELÉFONO: (32) - 2573017 FAX: (32) - 2973658

O R D E N DE C O M P R A

N°O/C
FECHA

184187
15-Ene-16

SEÑORES:
RUT:
DIRECCIÓN:
COTIZACIÓN:
FECHA DE ENTREGA:
FORMA DE PAGO:
REQUERIDO POR:
MOTIVO:

B. BRAUN MEDICAL SPA
96.756.540-7
CALLE NUEVA CONCHALI SANTIAGO

22-01-2016
45 DÍAS
INSUMOS CLÍNICOS
PARA SATISFACER LAS NECESIDADES DE INSUMOS CLÍNICOS

ÍTEM

1

CANTIDAD

2

DESCRIPCIÓN

Cystofix set F10 x 65 cm. Trocar 8 cm. Curva ves 4 cm

(3020406-9)

/

VALOR
UNITARIO

$32.900,00

NETO

^ 1936*KV.A
TOTAL

VALOR
TOTAL

$65.800,00

$ 65.800
$ 12.502

$ 78.302

Tamar
Sargent

NOTAS
EL MATERIAL DEBE VENIR ACOMPAÑADO POR LA FACTURA Y DEBE HACER MENCIÓN AL NÚMERO DE LA OC
CONTACTO DE PAGO: Sr. JUAN LEÓN BRIONES, CORREO ELECTRÓNICO: jieon@sanidadnaval.cl
HORARIO BODEGA: LUNES A VIERNES 08:30 - 14:00 HRS.

cíones


