
ORDEN DE COI/IPRA

Condiciones Comerc¡ales:
Forma de Pago: 30 d¡as
Pago de Provéedores: Viérnes de 9:00 a l6i 00 hrc'

óái6q racturacion:
S¿nt ¿qo 02 de abr i l  2015 1 l  34 Numero Orden: 417D015

Razón Social FUNDAC ON TODO CH LE ENTER

Nombre Fantas¡a: FUNDAC ON CH LENTER Rubro: Act !  dad€s de ot ras asoc ac ones

Rut: 65.178.170-T

Teléfono: 27724314

Dirección: Cornpañia N"4365, Q! nta Normal

Datos Contactos (Pr¡ncipal y Secundar¡o)
Nombre; Solanqe Gálvez Poñales Nombre:
E-Ma¡l : so a noeqalyga@chl e nter cl E-Mai l

Datoa Proveedor:
PROVEEDORES INTEGRALES PRISA S A 228246203

Rft: 96556940-5 Fax:
JAQUELINE SOTO Fono Directo:

cheque a nombre de: PROVEEDORES JNÍEGRALES FR SA S A Mail

Canticlacl .. .. .,: Producto Valor Unit. Valor Total

ESPONJAABRAS VA ANATOM CA V]RUfEX X4

BOLSA BASIJRA 70'90 B]OMAS ]O I]NIOADES

LI'IPIADOR DE BAÑO V M

DESODORANTE AMB]ENTAL LAVANDA

CERA CREMA 340 GS NUGGET DOYPACK

GL.]NIES LATEX VIRL]TEX N'7

LINPADOR MrUSO 500 CC GLAS5EX

CLOFO CORRIENTE 5 LTS DETTER

L MP ADOR DE PISO ' LITREI¡EX LAVANOA $

JABON LIO 5 L TROS TREMEX LAVANOA

TOALLAPAPEL 3 ROLLOS24 [4TS ELTE 222

PANO MUTIUSO X1 T]JTTI4OX35

LLJSTRAMUEBLES 250 CCV RGINIA

TOALLAS PAPEL 2 ROLLOS 230 MfS TECNOROLL

$  120 .171
g 22.832

Total $ 143.003

(Horári9 co¡tinqa(Horário coftingado)

,)¿,,,;.1 ,1,/-


