ORIGINAL AL PROVEEDOR
_ DUPLICADO PARA EL EXPEDIENTE
X} TRIPLICADO PARA LA SUB. DE COMPRAS

ARGENTIMA

- SUBDIRECCION DE COMPRAS

~H, Yrigoyen 1710 --2° Piso OF. 228 CABA - _ o
TEL. 2822-3250/51/3253 o T EXP-HSN:0001408/2019
. CUIT: 30-62355199-3 ]

ORDEN DE COMPRA K 7Z3015 ]

. _ o S CONTRATACION DIRECTA
Fechadeﬁntreg& @@ g _ 5@{% o B - - TES
 Senor/es: EGURALDI SOCIEDAD POR ACCIONES SIMPLIFICA}:}A, b Nespee
" CUIT: 30-71625889-7 b Dpaocesers
Calle: Calle 50 La Plata Noroeste (1900) Bs. As. : L .
- Tel.: 9221 459 7225 _ '
. Mait: dlegomarchma@hatmall com

_ Dependencza solicitante:

SUBD!RECCION DE OBRAS Y MANTENIMIENTO S .' H Senado de ia Nac:ond):reccion de
. _ S Publicaciones.

SIRVASE FROVEER POR CUENTA DE ESTA CAMARA LOS ARTICULOS/“SERVILIQS QUL A commumxom SEDETALLAN:
Reaglon | cm. Tnab _ ARTICULO. 3 i Precm unitaris Precio TOTAL
N T o o | . PESOS | PESOS ;

R REPARACION DE EQUIPOS DE VENTILACIONEN LA | § 104.804.15 |  $104.804,15]
JDIRECCION DE PUBLICACIONES - ENTRE RIOS 181 . ] = :

{Todo de acuerdo a vuestr ;5résupuésto ef cualse adjuntay
forma parte integrante de la Orden de Lompra, totalizando 3 |
{tres) fojas. -

| | Fotal o | 310480415 N
1SON PEQOS CIENTO CHATRO MIL OCHOCIENTOS CUATRO CON ” o
15/100

 de Higiene y Seguridad los Certificados de cobertura de Riesgos del Tr,

FLAZO DI:ENTREGA hasta fos 30 {treinta) dias de notificada fa orde "-"'é-ccﬁlpra.

" CONDICIONES DE PAGOB[? (ﬁ:emta)- dias de presentada la factura. -

' 'RESPQNS;ABEHDA-D‘:_'La ad_judicétéria serd la i‘it'_zi‘cé 'y..é_xciusiva '_respansa-ble y'.se-' db‘liga'r.é'-éf. reparar la totalidad de los -
: -d'aﬁf}s vy petjuicics de cualquier akuraleza ‘que se produzcan . con. motivo o en “ocasién del servicio, o -tra’bajb <4
| suministro. que se realice, ya sea por su'c'_tiiipa_, dolo o :neg’iigéljcia; detitos v/0 cudsidelitos, actos'y/o hechos def -

- personal bajo su dependencia, o por las. cosas de st propiedad y/o que se encuentren bajo su guarda o custodia. .

SN:.Bebera preseritéi' ante el Departamento

EN EL CASO QUE PERSONAL DEL ADJUDICATARIO INGRESE.

| su pérsonal y toda otra documentacion requerida porla normativa VIgen{:g Ia fs{\ umentacion debera ser actualizada
segun.corresponda, para que sea cargada, previa verificacion por parte del Departamento de Higiene ¥ Seguridad, enel o

- SICAPE, en papel {personalmente o por fax) o digitalizado a través de _c_agre_o electrénico

‘:'_'CC'

(AR?_ o Seguros de Accidentes Personalesy de



CONDICIONES DELA CONTRATACION
' SUMINISTROS DE BIENES y/fo SERVICIOS

i R DEENTREGA FACTERACION: La misma se deberd femmr ata SUBDIRFCCED[\ DE. PRL%& PUESTO y L]QL'[D&( mws
_ _ Jsita en H, Yrigayen 1718 Pise 2% OF 230 C.ABA. de t F:00 A 19:00 Hs:-
| R _ o L o N _ L
B INSTRUCCIONES: REQUISITOS PARA LA TRAMITACION DEL COBRO : EL PROVEEDOR.
OBRAS ‘f;o SERVIEWS DEBERA PRESENTAR LOS SIGUHENTES EL EMENTOS _
v1Aze BE muu i ; : o . . a} Remlto/s cngma]fes CH carrespundlere )
' e ' Lt b} Facturas: otiginal y duplicado. La presentacién _
PLAZG DY, PRESTACHIN: | L c’fﬁr‘ R L sem segin ¢} ARTICULO Q01" del DP 368/16, el cual
1 N \f' _ -Sead;ﬁnta- /f
Arrenaone i N FIRMA DEL ABJUDICATAR{O _ . £} Originakd éi*é@eéﬁvaﬁrﬂﬁﬂ&é Compra.
fretamacion: Mgy B /
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