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Orden de Pago No 135-2021
L 6,425.00

Deb' JUAN TTANCTSCO TRVYT
P ito
aguese 3 GUIIERREZ

La Cantigag WRTN. 0501196908275
en Letras TRECE MIL CIENTO DOS LEMPIRAS CON 21/100

FFN

AGO POR LA COMPRA DE MATERIALES DE OFICINA PARA ESTA ALCALDIA MUNICIPAL

Bk y T —
—— .Y .

03 00 000 005 00 39200

UTILES DE ESCRITORIO Y OFICINA 5,925.00
03 000 000 005 000 33100 PRODUCTOS DE PAPEL Y CATON 500.00

Total de retenciones: 6,425.00

e e s L S

FDOS PROPIOS MUNICIPALES 0.00

11-001-01

Monto Total: 6,425.00
‘fTT ‘-f‘_on4|‘JW:a
0.00
SUBTOTAL 7 000
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Firmay
Recibido por

172 gLA9 2000 J

jdentidad N



COTIZACION

Lugar y Fecha: (o /VZVAZ >/ ()I‘Q(m/r( -
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reccién: /34/ o Son, ”njon"d T
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Po i
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Valor en letras: Do‘) p/\ro ’ @,u.f\-ano% 5(3”\(]-6\ ‘tm?-‘rv\s
Nota: Sefior proveedor favor escribir correctamente los datos que se le solicitan (RTN o tarjeta de Identidad, nombre

completo, dira¢cion, ﬂrmﬂ Y ;pli‘ol ) '»/c;t;; en ga"h‘q“' se le adjudique la compra, usted no tenga ningun pro:Iema para
v : es NO rﬂfp presentar alteraciones tales como : borrones, remarcados
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RTN:
L2 /19090E ] 5 9 dentidad
L5049k 408275 N Solvencia Municipal
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Por este medio | B
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nceenda lemp oS
le solicitan (RTN o tarfeta de Identidad, nombre

usted no tenga ningun problema para
remarcados

Valor en letras: D 05 m 5 } C e 71\)
Nota: Sefior prgyeedor favor escribir correctamente lo
completo, dir;

reclamar su/pag

s datos que se
le adjudique la compra,
r alteraciones tales como: borrones,

4ién, firma y sello ), ya que en caso que se
deben presenta

o. Ademds las cotlzaclones no

" Firma y sello. proveedor
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PE ROV YAY
Elena de ¢ avins

an ot é, tronte 2l plaza
w2774 0987
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COTIZACION
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[ A /)(.g )  encrt Jod

Lugar y Fecha )
A ’,"’)”crd }p /;.n./v com : —
unicipal

s RO N solvencia M

Proveedor:
rTN: 05 0/ /Db gof 2251 dentided pS 0/ 1901082 Sy Iy
: : 032y 207 —
acer «,,,W Teléfono:

Direccién: 1:
uientes prod uctos:

Por este medic € agradecemos la cotizacién de lo
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usted no tenga ningun problema para

Valor en letras:

Nota: Sefior proveedor favor escriblir correcta

completo, direeg én, firma y sello ), ya que en caso que se le adjudique la compra,

reclamars Jo. Ademds las cotlzaclones no deben presentar alteraciones tales como: borrones, remarcados —
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Tetéfonoe: 3774 33 A% 3774 13 1 Favr 4 a9

R T N 1)0190044320%)

COTIZACION
Lugar y Fecha: ( a / :( ¢ 2 éentro Yy,
Proveedor: o ‘/t_,’é\_’lzlf(/ ‘“5/0 ))c’,v,)u COr) N S
RTN: (5 0/ 9L 90 D 7?59 dentidad N* Solvencia Municipal
Direccién: 45‘9‘ R San o )ZO/); o Teléfono: 2274- 297275

Por este medio le agradecemos |a cotizacién de los siguientes productos:

| 1
| N° | UNIDAD
L CANTIDAD DESCRIPCION PRECIO UNITARIO VALOR TOTAL
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los datos qu; se le solicitan (RTN o tarjeta de Identidad, nombre
le adjudique la compra, usted no tenga ningun problema para
entar alteraciones tales como: borrones, remarcados

Valor en letras:
Nota: Sefior proveedor favor escribir correctamente
completo, direccion, firma y sello ), ya que en caso que se
reclamar su pago. Ademds las cotizaclones no deben pres

ni tachaduras

Firma y sello. Proveedor




MONTECHRISTORFUNTOOCOR

laca Montecristo
I . La Fa:z
RTN. 05011969082 759
(004327742078
2774 0914
Fropietario Juan F. Chave:z
utilesmontecristo®amail.com

TIFO CREDITO

Factura #: 000-001-01-011547524
Fech:0&6/01/2021 Hora:01:21:21 p.
RTN #: 1Z2019004432032
Cliente: ALCALDIA LA FAZ
Caterc: 7 FOS #: H
DAMARIE ALMENDAR

Cal:4REBCT7-11BFDD-174AB1I-A9770F-
7731D3-F&
Rangos: O00- JW'—V* 51146401 al

CALCULCULADORA DC-1400

5 4 L. 400,00 L. 2,000,006
MASEIN TAFE ARRDO 1 PULGADA/OFF
YA L. 13.00 L. 36,00 6
TRBLERO T/C

S0 L. 38.00 L. 114,00 G

Importe Eronerado: L. 0,00
Importe Exento: L. 0.00
Importe Gravado 158%:. [,869.3
Descuentos/Rebajas: L. 0.00
ISV 15%: L. 2Bu.43

Total Fagado:. 2,150.0C
CREDITO/CUENTA. 2,130.00

“on

CAMEID L. 0.00



, STOVUNMTOCO
Flaza Montecr L%t A

Naz.

’ MONTECKRTC —

i ) 240 N Le
La FPaz, La Faz
RTN, 050119690827%9
(904)2774-2078
2774 0914
Fropietario Juan F. Chave:z

utilesmontecristo@gmail.com

TIPO CREDITO

Factura #: 001-001-01-01240437

Fech:29/01/2021 Hora:08:59:12 a.

RTN #: 1201900443205%
Cliente: ALCALDIA LA FAL
Caiero: & FOS #: 1
ROSANGELA

CAl:17C2EE-92E115-0045A0-53330D~
SDIDAG-D7
Rango:001—001~01~01240401 al
001-001-01-01320400

Fecha limite emision: 28/01 /2022

ADMINISTRACION

LAMINADO JUMEC
{3 ¥ L. 15.00 L. 195.00 &

o —————
I T

Importe Exonerado: L
Importe Exento: L. 0.00
Importe Gravado 15%: L. 169.57
Descuentos/Rebajas: L. G.00
1SV 15%: L. 25.43
Total Fagado: L. 195.00

CREDITO/CUENTA L. 195,00
CAMEIO L, 0,00



MONTECK T STOPUN

. ATOCOM
Plaza

Mor)ter_rx'atn 2do Nive
La Paz, La Paz
RTN, 05011949082759
(508)2774-2078
2774 0914
Propietario Juan F. Chave:
utllesmontecrlsto@gmall.com

TIPO CREDITO

Factura #: 001-G01-01-01240437

Fech:29/01/2021 Hora:08:59:17 a.

RTH #: 12019004432052
Cliente: ALCALDIA LA PAZ
Cajero: % FOS #: 1
ROSANGELA

CAI:17C2EE-92E115-0045A0-53335D-
oD9DA%9-D7
Rango:001-001-01-01240401 al
001-001-01-01320400

Fecha limite emision: 2B/01/20272

LAMINADG JUMED
XL 15,00 L. 195.00

Importe Exonerado: L
Importe Exento: L. 0.00
Importe Gravado 15%: L. 1469.57
Descuentos/Rebajas: L. 0.00
ISV 15%: L. 25.43
Total Fagado: L. 195.00

—.

CREDITO/CUENTA L. 195

*———--III....I

)

F

.00
CAMBIO L. 0.00
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