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| COMPROBANTE DE CAJA GASTO MENOR

NACIMIENTO, 02-06-2021

ITEMS CUENTA CONTABLE [2212002
NOMBRE DEL ITEM GASTO MENOR
REGCEPCION DE BODEGA [N =smsememeee.
TAYIO FACTURA 215624 +

$ 6.800
LA SUMA DE SEIS MIL OCHOCIENTOS PESOS
SOR LA COMPRA DE 1 ACEITE PARA RELLENO A $4.300.-, 1 TAPA DE RADIADOR A $2.500.-,
SOLICITADO POR SR. PABLO REYDET VASQUEZ JEFE (s) UNIDAD ABASTECIMIENTO HOSPITAL
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ANEXO RESPALDO BOLETA ¥ / O COMPROBANTES

PLANIULA N2 Ne GASTO
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A i-:uu.-.-: wl BT 000 phid
AL JARA YO, 1o, JULET A SLECTROMICA
i MO ZISA24

Al LOS ANGELES
COMERCIAL JARAY COMPARILE LIFITADA
ZETACION BL SLRAICINS
BAILLIC HEMMELMANN TRS, NACIMIENTD,43 7534170
Fecha de emision: 020802021 19-05-36 . m
Candicldn: Cantado
verdedor. bauricla Tiznado R
CANT. DESC _ PRECIOUN. %D TGTAL |
1 SHELL HELIX Hx 4300 0 a4,300
1 _-_J_-!;P,& -?.AL‘IIA julafil _J‘El_ki] o 2.5400

Meto S 5714
s 195 _ 1.086
|otal & f.BOD

LETALLE DF BAGOS:
EFECTIVD : 20,000
VUELTOD . L3200

0 0%
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EL‘M,M R.LLT.. 78080 660-
f!lﬂ.ﬁ‘ﬁ.\'(lﬁ..n. HINLETS SLECTROMICA
MY 215674

.10, L5 ANGELES

CORMERC AL JARA ¥ COMPARLS LIMITADA

ESTACION DE SERVICIOS

AVJULID HEMMELMANN 185, NACIMIENTO, 43 2534120
Fecha de emizidn: 02062021 10:05:36 &, m

Condicien: Contada
Yendedar: Mauricia Tiznada

CANT. _ DESC PRECIOUN. %D TOTAL
1 SHELL HELIX HY 43 © 4,300
1 TAPARADIADOR 1EH 0 2500
Mela & 5714

['"A 15% lage

Fetal 6.0

LETALLE DE PAGOS;
EFECTIVG -
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