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COMPROBANTE DE CAJA GASTO MENOR

FECHA:]

23-05-18

ITEM CUENTA CONTABLE [532.12.02

NOMBRE DEL ITEM GASTOS MENORES

RECEPCION DE BODEGA /

I
BOLETA Y /O FACTURA BOLETA 99317
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11.500

DETALLE

3 AMPOLLETAS VEHICULO DPJX-79
SOLICITUD 18825- PEDRO CASTILLO

VICENTE YANEZ

FIRMA JEFE

PROVEEDOR: MORALES Y RAIN LTDA.
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