ORDEN DE COMPRA

Chilenter

Datos Facturacid

Razén Social :
Nombre Fantasia :
Rut:

Teléfono :
Direccion:

Rubro :

Datos Contactos

FUNDACION TODO CHILE ENTER
FUNDACION CHILENTER
65.178.170-1

27720378

COMPARIA N2 4365, QUINTA NORMAL
Accidn Social

Fecha:

Numero Orden:

Nombre :

E-mail :

Solange Galvez

solange.galvez@chilenter.cl

Fono: 0 | 27720378

Datos Proveedo
Proveedor:
P. B Y

&_.acto:

Cheque a nombre de:

José Pascal Pérez
16.173.011-4

José Pascal Pérez
José Pascal Pérez

b

Fono: ! 51697186
Forma de:Pago : al dia

4,500

Condiciones Comerciales:

Forma de Pago :

Pago a Proveedores :

al dia
\(’\ernes de 9:00 a 16:00 hrs. (Horario continuado)

20 MAXISACOS 90X90X110
———
; B
Comentarios: Valor Neto 90.000
I.LV.A ' 17.100
TOTAL E ) 107.100

Autorizaciones:

Con

Solghge\Galvez
Encargada de Adquisiciones

ado

Direc?ora Ejecutiva




