
ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE PAREDONES 
DEPARTAMENTO EDUCACION MUNICIPAL  

 

COTIZACIÓN CONVENIO MARCO 
 

FORMULARIO N° 1 
IDENTIFICACION COMPLETA DEL OFERENTE  

“EQUIPAMIENTO “REPOSICIÓN ESCUELA UNIÓN MUJERES AMERICANAS””. 
 

Nombre o Razón Social:  

Rut:  

Domicilio Jurídico:  

Teléfono De Contacto:  

Correo Electrónico (Obligatorio):  

Nombre Completo Representante Legal:  

Rut Representante Legal:  

Correo Electrónico Del Representante 

Legal (Obligatorio): 
 

 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 



ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE PAREDONES 
DEPARTAMENTO EDUCACION MUNICIPAL  

 

COTIZACIÓN CONVENIO MARCO 
 

 
 
 
 

FORMULARIOS N° 2 
FICHA TÉCNICA 

“EQUIPAMIENTO “REPOSICIÓN ESCUELA UNIÓN MUJERES AMERICANAS””. 
 

Ficha técnica “EQUIPOS “REPOSICIÓN ESCUELA UNIÓN MUJERES AMERICANAS”,  
 

 Plazo de entrega: 

PLAZO DE ENTREGA (EN DÍAS CORRIDOS):  

 
 Garantía (debe ser mayor a 12 meses): 

PLAZO DE GARANTÍA (EN MESES):  

 
 

 
 
 
 
 

_______________________________________________________ 
Firma Representante Legal. 

Fecha______________ 


