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OFICINAMETROPOLITANA DE SERVICIOS Y AUTOBUSES OMSA

No. EXPEDIENTE

OMSA-DAF-CM-2021-0030

REGISTRO DE PARTICIPANTES Pagina 1 de 1
LUGAR DEL ACTO: (EDIFICIO ADMINISTRATIVO)
FECHA 29/9/2021 - HORA 09:00 A.M. Click here to enter text.
Adjunta
Nombre y Apellido Representante de: Cargo o Relacién Acreg;ﬁacion Eas

/) i
r:j%o / [éf/ @ 3fam

f%M le@/ Q[/ﬁz Dw/ (o S@VSLDSO%&R SR 6{@%&/47?

’%(—,/\.‘im

¥ e sERviciog 05’,_/ ~
5

/UR.10.2012

DISTRIBUCION Y COPIAS
Original 1 - Expediente de Compras
Copia 1 - Agregar Destino

GO e

L T T



