COMITE MUNICIPAL DE AGUA POTABLE Y ALCANTARILLADO

DE SALAMANCA, GTO.

X i,.' Naranjos No. 101, Col. Bellavista, Salamanca, Gto. C.P. 36730.

Tel. D1(464) 64 80207 EXT. 1150 | RFC CMA-830708-DU5

CMAPAS compras.cmapas@gmail.com | cmapas.facturas@gmail.com
" PROVEEDOR: S (3 %
ORDEN NUM: 32,452 COMPRA SERVICIO
. MIRIAM SHIOMARA LEZAMA ROSALES —— ——
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CANTIDAD CLAVE DESCRIPClON PRECIO
UNITARIO IMBORIE
80.00 ()90004 CLORO 64U.0U
80.00 (090863 PINOL ORIGINAL 19.40 1,552.00
80.00 (90456 FABULOSO 20.50 1,640.00
100.00 ()90061 PASTILLA PAWC 12.00 1,200.00
- 50.00 190328 JABON EN POLVO 31.10 1,555.00
10.00 090331 PASTILLA DESODORANTE 9.00 900.00
v.00 )90318 SHAMPO P/MANOS 18.00 720.00
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ARTICULOS DE LIMPIEZA REQUERIDOS PARA AREA DE BASE 31 BANO 8,407.00
S Y OFICINAS
LVLA, 1,345.12
WWTIDAD.CON LETRA: (NUEVE MIL SETECIENTOS CINCUENTA Y DOS PESOS 12/100 ) 9,752.12
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C/P.JOSE ANTONIO ING. FCO. JAVIER C.P. ROSA MARIA ING. FRANGISCO JAVIER  C.P.C.MARIA DE LOURDES G.P.F.é'ANCISGO JAVIER
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PERSONAL AUTORIZADO NOMBRE ¥ FIRMA NOMBRE Y FIRMA

HUM, DE PROVEEDOR:

CMAPAS/ADQ/174-2019

NOMBRE ¥ FIFlMA NOMBRE ¥ FIRMA NOMBRE Y FIRMA

HOMBRE Y FIHMA
FECHA DE SOLICITUD: |

FECHA DE ENTREGA:



