Rut : 70.954.900-6
Empresa : Corporacién Municipal de Desarrollo Social
Direccién : Av. Bernardo Ohiggins # 1155 Villa Chica - Calama

! DesarzolloSocial Telefono * (55) 2540418 DEPARTAMENTO DE SALUD
Juntos per Calamao Giro :
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Educacion y Salud

25 de Septiembre de 2024

ORDEN DE COMPRA Nro. 202400002510

AREA 0004 SALUD

Sefior(es) * INVERSIONES DEL ESTE SPA Rut 76.551.895-4
Direccién : AUGUSTO LEGUIA NORTE 100 OF 410, LAS CONDES SANTIAGO
Teléfono : 0 Contacto
Fax 1 D E-Mail
Ak El pago a proveedores se realizara dentro de los 30 dias corridos contados desde la recepcion de factura con la kR

certificacién de recepcién conforme de los bienes y servicios-requisito para efectuar el pago

*** AL MOMENTO DE FACTURAR SE RUEGA HACER MENCION AL NRO. ORDEN DE COMPRA *#%

Cantidad Unid. Medida Descripcién Valor Unidad Total
4 UNIDAD TENS PORTATIL 378.151 1,512,604
4 UNIDAD PISTOLA MASAJES 336,706 1,346,824
4 UNIDAD PRESOTERAPIA 371.241 1,484,964
4 UNIDAD US PORTATIL 109,753 439,012
20 UNIDAD ELECTRODOS 617 12,340
12 UNIDAD VENDAJE NEUROMUSCULAR TAPE 4941 59,292
4 UNIDAD DISCO DE FREEMAN Y/0 BOSUS 17,035 68.140
4 UNIDAD SET DE AROS - 14,685 58,740
4 UNIDAD KIT DE REHABILITACION MANO 12,896 51,584
Glos~ INVERSIONES DEL ESTE - M°2455 - EQUIPAMIENTO DE REHABILITACION - Sub-Total 5,033,500
DEPARTAMENTO DE SALUD Descuento
NOTA: LO ANTERIOR CORRESPONDE A DEPARTAMENTO DE SALUD
CONTACTO: SR. PATRICIO ORELLANA FLORES HEBERRE 3,033,500
Iva 19% 956,365
Total 5,989,865
Condicién de Pago 30 DIAS
Plazo de Entrega 26/09/2024

Forma de Despacho

DEPARTAMENTO DE SALUD

Documento de Origen
Cuenta Presupuestaria

Area de Gestién
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JORGE MUNOZ ALBORTA
DIRECTOR EJECUTIVO
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