COMITE MUNICIPAL DE AGUA POTABLE Y ALCANTARILLADO
DE SALAMANCA, GTO.

Naranjos No. 101, Col. Bellavista, Salamanca, Gto. C.P. 36730.
Tel. 01(464) 64 80207 EXT. 1150 | RFC CMA-830708-DUS

CMAPAS compras.cmapas@gmail.com | cmapas.facturas@gmail.com
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CANTIDAD CLAVE DESCRIPCION UNITARIO ST
8 090346 FIBRA VERDE CON ESPONJA H 268.50
10.00 090335 TRAPEADOR 105.00 1,050.00
10.00 090054 REPUESTOS PARA GLASE AUTOMATICO 125.00 1,250.00
50.00 90340 BOLSA DE PLASTICO 6Q X 90 2.00 100.00
10.00 090046 TAPETE LISO PARA MIGITORIO 25.00 250.00
30.00 010636 PAPEL BOBINA 200MTS 29.00 870.00
T300 090002, TOALLAS P/MANOS 229.00 687.00
1 10.00 130978 JALADOR 250.00 2,500.00
15,00 ! 0908(‘_32 CEPILLO 100.00 1,500.00
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i SUB-TOTAL
OBSERVACIONES: MATERIAL PARA USO EN ACTIVIDADES DE LIMPIEZA EN AREA DE PT 8:475:50
AR SALAMANCA
VA, 1,356.08
" “4NTIDAD CON LETRA: (NUEVE MIL OCHOCIENTOS TREINTA Y UN PESOS 58/100 ) FOTAL 9,831.58
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