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LUGAR DEL ACTO: (EDIFICIO ADMINISTRATIVO)
FECHA 11/8/2021 - HORA 10:00 A.M. Click here to enter text.
Adjunta
Nombre y Apellido Representante de: Cargo o Relacion Acreg;ﬁlcmn Fitra .
o
: P A1)
];e/ Unfqn.j Zai 9 5%é G:rtrﬂlt @, ¢
"'/”—‘T\/—“ i, T —
r - s | ‘—__--_-—‘—‘--h_‘__‘___
DISTRIB PIA
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Original 1 - Expediente de Compras
Copia 1 — Agregar Destino
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