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ORDEN DE PAGO NoO. 14799

Fecha 10 de Abrii del 2019 Unidad Ejecutora: TESORERIA MUNICIPAL
— ~ - - A\ =
Senor(a) Tesorero(a) Municipal: EDNA LIGIA MEJIA C. {
| —'L C
Sirvase pagar a la Orden de. FERRETERIA EL BOULEVARD e

La suma de: UN MIL NOVECIENTOS SESENTA EXACTOS
Concepto de Gasto:

Pago de 10 bolsas de cemento para ser donados en el Jardin de nifios Gilma Ondina Castillo parala

. : ) construcciéon de
Jna pila y servicio sanitario de la comunidad de San Antonio de la Fraternidad L

CUENTA » 7rDiEVSVCRIPCION VALOR
030112500580581 Subsidios a la administracion central 1.960 00
7 1,960.00

Firma y Sello Alcalde(sa)

f /7

Elahorado pof Firmay Sello Firmag Selj ‘Administracion

Conforme lo arnba descrito declaro recibir el importe | Orden de pedido No

A, | Identidad/RTN No  1201-1981-005912
Yy

| Impuesto sobre la Renta No
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TN\ GIlug)r
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FIRMA INTERESADEL /A #0T

Impuesto Vecinal
Fecha de Pago

ORIGINAL - TESORERIA DUPLICADO - CONTABILIDAD
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DATOS DEL ADQUIRIENTE ERADO .- Bevolucion 1 S| |
N°® de Orden de Compra Exenta: : \: 5 = ﬁvo&:c:onl.isd : f
N° Constancia de Registro de Exonerados: . <o/ |ValorExentoLPS.| |
N® de Registro de la SAG: o |Velor Exonerado LPS |
FAC;URA Adla CQNIADOAQ CREDITO ‘qkksfayado 15% LPS. |
AAOWAD ey oo | -+
en 2an ¥ R rer oo % Les, |
Loy 7o SUaZg 15% LS.V.LPS,

. 19..,{AY§ELLO
Inicial: 000-001-01-00055201 Final: 000-001-01-00060200 18% 1.S.V. LPS. |
TOTAL LPS. ; (-_7 gn ﬂ Z'C'

T ——

Fecha Limite de Emision: 11/02/2029 Original: Cliente / Copia: Emisor
La Factura es Beneficio de Todos jEXLJALA!

PRE 505 LITOGRAFICOS “ESCOTO" TEL 2772-2621 CEL - 96356799/ R 1N 0011874972835 / CERTFICACION i 9231 191050621
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Frarrio San tose, £y cOte ala py

AZa Flena de Carias
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COTIZAClON
Lugar y Fecha: . g?é

e p =7 /5

Proveedor: Z <o fé})?: < {( W

RIN:/2¢/ /95 OCsST/0

Identidad 42 O//PK5 ) p o SZ7/Ne Solvencia Municipal
)
Direccion: Séfi‘ vg 72ey C?CO/

Teléfono: Yy
_—

Por este medio le agradecemos |3 cotizacion de los sjoyi
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Barrio San Jose frente a1, Plaza Elena de Carias -
Teléfonos: 2774 22 98,1774 39-22,Fax:1774709787 \ N\ \‘\/
R.T.N. |2019004432052 -
COTIZACION

Lugar y Fecha: 25 - 0\5 - ' 61

,\'\‘
Proveedor: ‘:g Wi C& C 1Y t k SC\AC(&

RIN: Ideptidad —C_\
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