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LONECESTTAS, LD TIENES

@ Las Rosas 5757 Cerrillos, Stgo.
Fax Ventas: 22 820 6190 al 99
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GIRO: Compra y Vlenta de Articulos de Oficina,
Libreria, Abarrotes, Ferreteria, Articulos Seguridad
Industrial, Distribuidora de Vinos, Licores y
Bebidas Alcohdlicas, Depésito, Almacenamento
Servicio de Bodegaje y Distribucidn.
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[ GROCOMERCAL [cOD.VEND]  VENDEDOR | FECHAEMISION | ORDEN DECOMPRA )

CDRSB(MULICIPAL DE DESARROLLO SOCIAL C. EDUCACIONY SALUD 187| FLORES MONROY|E  04/72/2021| 202100002830
LIBERTADOR BERNARDO OHIGGINS 1155 L 4
ol ( RUT. TELEFONO LUGAR DE ENTREGA o)

CALAMA L 709854900-6 055-2540558 LIBERTADOR BERNARDO OHIGGINS 7155
- J J
( CENTRO DE COSTOS ( CONDICIONES DE PAGO GUIA INTERNA VENCIMIENTO )
1881 COMDES UNIDAD CENTRAL L 30 CREDITO 30 DIAS F/F 29017260 03/01/2022 J

POR LO SIGUIENTE: RETIRO MERCADERIA () DESPACHO A pomiciLio (XX )
( : ; ; =
ummn, VENTA|  CODIGO DETALLE PRECIO UNITARIO TOTAL
2 / UND 28915 DISCO DURQ EXTERNO 1 TERA ADATA ANTI GOLPE/AGUA 3. 54996 129,992
UND 27611 DISCO DURO EXTERNO 1 TERA TOSHIBA BLK 3.0 HDTB410X 45.339 226.695
UND 83453 MOUSE 3M ERGONOMICC NEGRO EM500GPS 32.160 128.640
4‘// UND 27684 AUDIFONO+MICROFONO TRUST MAURO USB HEADSET 18.131 72.524
7 / UND 76623 PEN DRIVE 16GB MAXELL USB FLIX 3.400 23.800
3 UND 26476 HUB TARGUS 3.0 PARA 4 PUERTOS USB 20.862 62.586
TOTAL NETO LLA MONTQ AFECTO MONTO EXENTO L\LA. TOTAL FACTURA
644.237 644.237 122.405 766.642
S <
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Los plazos de vencimiento se de despacho de I” |I

aceptada (art. 160 C.G.).
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GIRO: Compra y Venta de Articulos de Oficina,

Librerfa, Abarrotes, Ferreteria, Articulos Seguridad
Industrial, Distribuidora de Vinos, Licores "y
Bebidas Alcohdlicas, Depésito, Almacenamiento,
Servicio de Bodegaje y Distribucion.
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SENOR(ES) f GIRO COMERCIAL  |COD.VEND, VENDEDOR FECHA EMISION | ORDEN DE COMPRA
CORP. MUNICIPAL DE DESARROLLO SOCIAL C. EDUCACION Y sALUf 187| FLORES MONROY|E  11/12/2021| 202100002830 1
m‘- LIBERTADOR BERNARDO OHIGGINS 1155 2 . _ 4
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[ CENTRO DE COSTOS |( CONDICIONES DE PAGO GUIA INTERNA VENCIMIENTO )
: 1881 COMDES UNIDAD CENTRAL I 30 GREDITO 30 DIAS F/F 29035042 10/01/2022
POR LO SIGUIENTE: RETIROMERCADERIA () DESPACHO A DOMICILIO
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Corporacién Municipal de Desarrollo Social de Calama

LISTADO DISTRIBUCION ORDENES DE COMPRA

Orden de Compra  :202100002830 A 202100002830

Fecha Emisién :29/11/2021 A 29/11/2021

Orden de Compra Proveedor Nro. Solicitud Fecha Emisién Cantidad Prod.

Poducto 7 Centro de Costo 7 Catidd Valor Neto _

P02100002830 96556940-5 2021002869 29/11/2021 32 : |
4001001 DISCO DURO EXTERNO 1 TERA ADATA ANTI
0001208 PARVULARIO G-134 INTI PANNI 2 129,992 24,698 154,690
4001002 DISCO DURO EXTERNO 1 TERA TOSHIBA BLK 3
0001208 PARVULARIO G-134 INTI PANNI 5 226,695 43,072 269,767
4001004 MOUSE 3M ERGONOMICO NEGRO EM500GPS
0001208 PARVULARIO G-134 INTI PANNI 4 128,640 24,442 153,082
4001005 AUDIFONO+MICROFONO TRUST MAURO USB
0001208 PARVULARIO G-134 INTI PANNI 4 72,524 13,780 86,304
4001006 PEN DRIVE 32GB MAXELL USB FLIX
0001208 PARVULARIO G-134 INTI PANNI 7 25,669 4,877 30,546
4001007 PEN DRIVE 16GB MAXELL USB FLIX
0001208 PARVULARIO G-134 INTI PANNI 7 23,800 4,522 28,322
4001008 HUB TARGUS 3.0 PARA 4 PUERTOS USB
0001208 PARVULARIO G-134 INTI PANNI 3 62,586 11,891 74477
} Total Neto: 669,906
Total IVA : 127,282
Total . 797,188
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