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Lia proteccitn a los biyns ORDEN DE COMPRA No 358/2017
LIBRE GESTION No 308/2017
FECHA: 10 de Noviembre de 2017

NOMBRE DE LA EMPRESA: RZ, S.A. DE C.V. (NIT 0614-230803-103-0)

UNIDAD SOLICITANTE: PROYECTOS SOCIALES Y CONVENIOS

Solicito a usted(es) entregar a La Caja Mutual de los Empleados del Ministerio de Educacion, lo requerido en esta orden.

FEW | CARGORG: | (R0 DESCRIPCION uFr'ﬁTEf:'a?o TOTAL

SUMINISTRO DE MATERIALES PARA SER UTILIZADOS EN EL
PROYECTO, FORTALECIENDO LA SALUD MENTAL Y FISICA DEL
MAGISTERIO, A DESARROLLAR POR EL COMITE DE PROYECCION
SOCIAL DE LA CAJA, EN EL DEPARTAMENTO DE SONSONATE,
segun el siguiente detalle.

1 10 Cajas | Plastilina, de 10 barras de colores variados c/caja $ 060 $ 6.00
2 10 Botes Pintura acrilica, de 118 ml aproximadamente, en diferentes colores 1.48 14.80
3 5 Cajas | Crayolas en diferentes colores(10 unidades c/caja) 0.62 3.10
4 5 Cajas | Léapices de colores variados (10 unidades c/caja) 1.07 5.35
5 40 Paginas | Papel foamy, tamafio carta, en colores varios 0.12 4.80
6 5 Bollos Lana, en diferentes colores 0.40 2.00
7 20 Unidad | Pinceles punta plana, cerdas sintéticas (juegos de 20 unidades, c/u) 3.75 75.00
8 20 Botes | Silicén liquido, de aproximadamente 100 mi 0.75 15.00
9 1 Galén | Pegamento cola blanca 7.50 7.50
10 20 Botes Pegamento con brillantina, de aproximadamente 38 gramos, en colores 0.45 9.00
varios

Tiempo de entrega: 2 dlas hdébiles, después de recibida la orden de
compra.

Lugar de entrega: Oficina Central de La Caja, ubicada en Calle
Guadalupe y Blvd. Dr. Héctor Silva # 156, Col. Médica, Edificio de Caja
Mutual, San Salvador.

Administradora de la orden de compra: Maria de los Angeles Panameiio,
Encargada de Proyectos Sociales y Convenios.

**SON CIENTO CUARENTA Y DOS 55/100 DOLARES** $ 142.55

FORMA DE PAGO: CON CREDITO A 8 DIAS

NOTA: Se retendra en concepto de anticipo del Impuesto a la Transferencia de Bienes Muebles y a la prestacion de Servicios, el 1% por ciento, de
conformidad al arjiculo 162 del Cédigo Tributario, por lo que debera emitir la factura indicando el valor de. 1?;‘%@33{10%1‘—
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