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AB S.A.

ABRICACION, IMPORTACION, EXPORTACION, DISTRIBUCION, COMPRA Y
VENTA DE DETERGENTES, DESINFECTANTES Y PRODUCTOS QUIMICOS;
DE EQUIPOS, MAQUINARIAS, ARTICULOS Y ACCESORIOS DE LIMPIEZA
DESTRUCCION DE PLAGAS, PULVERIZACIONES, FUMIGACIONES U OTRAS
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R.U.T.: 96.604.460-8
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ELECTRONICA
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PATENTE: xxxx-00 Nombre Cliente : HOSP DE COQUIMBO
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