
|COFIDE
ACTA DE RECEPCION Y CONFORMIDAD DE PRESTACIONES

Antes de! llenado del presente formato se sugiere revisar las bases y contrato de la prestación, u orden de servicio/compra y TDR/ET.

1. RAZON SOCIAL DEL CONTRATISTA

CRAS Distribuidora SAC

2. N° DE CONTRATO / N“ DE ORDEN DE COMPRA/SERVICIO

Orden de Compra N° 4500002300-2020

3. DESCRIPCION DEL OBJETO DEL CONTRATO

GEL DESINFECTANTE

4. MONTO EJECUTADO INC. IGV (expresado en números)

SI. 4,248.00

5. PERIODO EJECUCIÓN / FECHA RECEPCIÓN ENTREGABLES/ O BIENES

Fecha de recepción; 09/03/2020

6. ENTREGABLES

6.2 Entregables No Sujetos a Pago ¿Se recibieron conformes en

el período declarado?
6.1 Entregables Sujetos a Pago. ¿Se recibieron

conformes en el periodo declarado?

SíSí

No AplicaNoNo AplicaNo X

7. DETALLAR ENTREGABLES

8. PENALIDAD

MotivoNoSí X

9. OBSERVACIONES

Guía de Remisión: 0001-042021

10. CONFORMIDAD

Por medio del presente documento, se otorga la conformidad de la prestación, dando cumplimiento

a lo estipulado en el articulo 143” del Reglamento de la Ley de Contrataciones del Estado

i

\is Pedido:

Fecha Certificación:

Plazo de Pago:

/-
N.-'

Gerente del Área Usuaria
Fecha; 09/03/2020

V-
ISCj

01 mo
TAMILLÍMA

■r<r.-¿iSeflaUttad:

Retención PYME:

Pago Anticipado:

Ñi□a
i'CígS)



G)CRÍ-1SDISTRIBUIDORA S.A.C. í Fecha de Emisión
Av. Venezuela 6153 - Urb. Luis Germán Astete

Lima - Lima - San Miguel
464 9619 / 983 453 823 / 983 453 807 / 983 453 788

ventas@crasdistribuidora.com.pe
oficina@crasdistribuídora.com.pe
# www.crasdistribuidora.com.pe

^ Diversa
VnUTEX

09/07/Z ¿0

Fecha de Inicio del Tras

e 09/01 ■'2020

^ R.U.C. N° 20521760347

GUIA DE REMISION
REMITENTE

0010042021
ladot

0001 - N9 042021
DOMICILIO DE PUNTO DE PARTIDA DOMICILIO DE PUNTO DE LLEGADA

-JR AU&nüTÜ TÁl-lAYO MP.O. 160 URB. CHA.CARILLA íuHITAAU VEHESUELA 6153 ¿•AH MIGUEL

DESTINATARIO UNIDAD DE TRASPORTE/CONDUCTOR

•í £

Vehículo Marca y placa N°:
Nombre del Conductor: :

^Licencia de Conducir N°:

CORFOFtACION PIHANCIERA. DE DBl^-PROLLo

20100116392

KIA ZTOO

CPAS DISTRIBUIDOPíl S A.C

041375808

B3L 938Razón Social:

R.U.C. :

Orden de Compra N°: 4500 0 Ü 2 3 0 0-2 0 2 ü

CANT. UNIDAD DESCRIPCION PESO TOTAL

ALCOHOL GEL X 500 ML BALMEPAlFP..5.00430 AGUO12

—¿OTtrfpSA
f'

1

o 9 MAf¡. 2020

TRANSPORTISTA MOTIVO DEL TRASLA!
.  DISTRIBirEDCPii 3.A. t
¿0S2=7502^7

1.. VENTA

2.- VENTA SUJETA A CONFIRMACION DEL COMPRADOR
3.- COMPRA
4.- CONSIGNACION
5.-DEVOLUCION

6,- TRANSLADO ENTRE ESTABLECIMIENTOS
DE LA MISMA EMPRESA

7.- TRASLADO DE BIENES PARA TRANSFORMACION
8.- RECOJO DE BIENES TRANSFORMADOS

Razón Social:

R.U.C. :

Comprobante

^de Pago N°:

9.- TRASLADO POR EMISOR ITINERANTE
DE COMPROBANTES DE PAGO

10.- TRASLADO DE ZONA PRIMARIA
11.- IMPORTACION
12.- EXPORTACION
13.- OTROS:

(A) EXHIBICION
(B) DEMOSTRACION
(C)

Nombres y Apellidos

fT D.N.I. N° :.
f00100noo29

LINEA GRAFICA UNIVERSAL E.I.R.L. - R.U.C. N« 20566299713
Serie : 0001 Del 42,001 al 43,000 -Aut. Sunat H° 14290865023 - F.l. 29 - 02 - 2,020

Firma

SUNAT



r
%/

[

.'íík
>■

• ¿áí'-
K‘ír»Cí<53í#IT«tG
-  laíi i;t)»j-.c ■-

* T' - .-rr» ^

»
■ ISíi,'!.-■<

f ;•>
I
> •.‘j

• V
i

; ■ i-IWir-
• ■■3i'0

V'! .1
..J

\ t ií

t'or'

'iS?-. - >
♦»

i{

ií

¿í:»-
•SV n;.ri|?a.H9Írt -' •. . j r.

•1 '♦ •-'i
íVbv-•Vt

V'^v I/, -V..' j

-’í’Vi
5** ■■ í.■'f ■ .  > ;.' ,6K• 'U 1j

- ^ • 1

^ •

I
iI t 1

l

i  K?': ♦
I

I

iS-,

/•ní‘J l l ■t'*
'■i r*V •1SW:'

r-v^. •li^''■ í■1^ 'i. í>
t

i
9h

■

\
)

r.'7':w;
.-•A'- . , ,*

■/ i ^r

10.'■;cKí I
•f • ."C

V) -o•' -aV'-' ;.*

A..: 1

try^r


