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Asunto       : Solicitud de   servicio  (reparaci6n y mantenimiento de auto clave)

Anexo       : Nota de pedido o formulario de Requisici6n

Muy cort6smente me dirijo a ustedes con la finalidad de solicitar los servicios de

reparaci6n  y mantenimiento de autoclave para el Hospital, para sus conocimientos y fines

de lugar.

Sin otro particular se despide de ustedes

Atentamente:
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