UNICIPALID
AD DE LONCOCHE ORDEN DE COMPRA

anuel Bulnes N2 385

Fono 2406522 - 2406523

; | | ORDEN DE TRABAJO
RUT 69.191.100-4

LONCOCHE L 11032026 | FECHA

N20.C./0.S.

SENOR (ES) [ INVERSIONES Y ASESORIAS APOQUINDO LIMITADA.

LU

RUT | 76.415.655-2

Solicitamos entregar, por cuenta de esta Municipalidad, lo siguiente:

CANTIDAD ARTICULOS Y/O SERVICIOS UN”ARYQL‘I’RESTO =
[ 01 [CHICHARRA TRASERA IZQUIERDA FRENO [ I J
[ 01 | CHICHARRA TRASERA DERECHA FRENO [ | ]
[ | | | ]
L | | | ]
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[' T I l J
[ TOTAL IVA INCLUIDO| 137.145.-}

Uso de los Bienes o Servicios

CAMION KXSR-93

SOL. PEDIDO | RESOLUCION DEPARTAMENTO OBSERVACIONES
72 431 |TALLER MUNICIPAL

FINANCIAMIENTO
PO- 202600000438

o

= ADQUISICIONES

LWV UlIIVUUV UUVIIT VUl lTIvvuwvUllL LTl


https://v3.camscanner.com/user/download
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DEPTO. DE ADQUISICIONES ‘
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FORMATO UNICO DE SOLICITUD DE PEDIDO I

USO EXCLUSIVO FUNCIONARIO SOLICITANTE

SPNe
LONCOCHE [ 04 | bE | MARZO — ] oe

DE lENCARGADO DE TALLER MECANICO MUNICIPAL J
A IDIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS, ENCARGADO DE ADQUISICIONES J
ARTICULO REEMPLAZA UNO EN MAL ESTADO (*) st Jno [ X ]
1.- Agradeceré a Ud., tenga bien realizar la adquisicién de los siguientes bienes y/o servicios:
CANTIDAD DETALLE _JMPUTACION
01 CHICHARRA TRASERA 1IZQUIERDA FRENO v.)
01 CHICHARRA TRASERA DERECHA FRENO 2
02QuN0 1A
POR EL VALOR DE $140.000.-

FUERA DE PLAN DE COMPRAS ANUALES

COORDINAR ENTREGA DE INSUMOS CON: NELSON RUIZ 988287087

2.- Los presentes bienes y/o servicios solicitados serdn destinados a:

L

CAMION MERCEDES BENZ PLACA PATENTE KXSR-23
DEPENDIENTE DIRECCION DE OBRAS.

—1

Firma Solicitante A

5 // \
RESOLUCION Z

| ]

uso EXCLUSINOMISION DEL GASTO

~ iX A\/>
En Sesién de Comisién del Gasto celebrada el (8] , resuélvase (1 ~ |
mediante Resolucion [Ne&{ 5| |ia presente Solicitus de Redido, los Listados Adjuntos Wlos Criterios de

Evaluacion segln corresponda. En caso de reprobacién de la misma, justificada por Comisi6r) segdn criterio de

|, notifiquese al solicitante de tal situacién.

VeBe Departamento
de Finanzas

Original: Expediente de Gasto
Copia: Archivo Oficina de Adquisicién.
- Copia: Archivo Departamento.

(*) En caso de ser afirmativo, inmediatamente se deberd adjuntar el Formulario de Solicitud de Baja correspondiente,
visado por el Encargado de Inventario, de lo contrario no seré4 tramitada tal sollcl(ud
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