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SOLICITUD Y AUTORIZACION DE GASTOS
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1.- IDENTIFICACION DE LA UNIDAD 10 LIBRO COMPRAS (TTTTT1 [ T 1177 ]

L DHREGCION REGIONAL 29012018 |
FECHA |
2.- ANTECEDENTES DEL GASTO :
UNIDAD O VALOR
ARTICULO O BERVICIQ MEDIDs | CANTIAG [ s TOTAL
CASILLA N® 67 |PS LOS ANGELES 136.620
TOTAL NETG $ 136.620
EXENTA | % I$
TOTAL $ 136.620

3: FUNDAMENTACION DEL GASTO
[CIMENCRPRECIO [ |REQUERIMIENTOS TECNICOS [xjoTros
[leauman [Junico PrRoVEEDOR Dcowvemo Mag!

MOTIVO DEL GASTO ;

4.- GASTOS POR CENTRO DE RESPONSASILIDAD
M {DIRECCION NACIONAL $
02 {GABINETE DIRECCION NACIONAL |
03 [DEPTC. AUDITORIA INTERNA $
04 |DEPTO. COMUNICACIONES $
05 |UEPTO, PLANIFIGACION Y CONT. DE{$
10 |DIVISION JURIDICA .~ . 3
$
$

50 _[SUBDIREGCION sis'r;sm;
60 [DMVISION INFORBEETICA
61 _{DEPARTAMENTS DATOR:
62 [DEPARTAMENTO SOPORTE
63
64

DEPARTAMENTO PROYECTOS
DEPARTAMENTO TECNOLOGIA

0 [DIVISION ADMINISTRACION Y FINANZAS
71 |DEPTO. DESARROLLO PERSONAS

72 IDEPARTAMENTO FINANZAS

73 SUBDERTO. CONTARILIDAD

74 {SUBDERTO. PRESUPUESTG

75 |SUBDEPTOQ. TESORERIA -

76 [{DEPTO. ADM. E INMOBILIARIA

11_|DEPARTAMENTO JUDICIAL

12_|DEPTO. EST. JURIDICOS Y GONTRAT]

13_{DEPTO. APOYD A LA GESTON $

14_[DEPTO. ASESCRIA JURIDIGA DE BENS

20 |SUBDIRECCION SERVICID AL GLIENTS

30_|DIVISION ATENCION A CLIENTES  [§

31 JDEPTO GESTION GANALES INTERNGHS

32 _|DEPTO GESTION CANALES EXTERNGS 71_|SUBDEPTO. ABASTEGIMIENTO

33 |DEPTO. BENEFICIOS COMPLEMENTAS T8 |SUBDEPTO. BIENES ¥ SERVICIOS

34 |DIRECCIONES REGIONALES - GENTHS | 79 _SUBDEPTO_INMOBILIARIO,
$
5
5
5
5
B
s

40 |DIVISION BENEFICIOS B0 [DEPTO. TRANSPARENCIA ¥ DOCUMENT
41 IDEPTO. CONGESION 81 _|DEPTO. RECAUDACION ¥ REGISTRO DE
42 |DEPTO. ADM. PAGO BENEFICIOS 82 |DEPTO. COBRANZA )

43 IDEPTO. OTROS BENEFICIOS SOCHAL B3 |SALA CUNA Y JARDIN INFANTIL

44 {SUBDEPTO, BONO DE RECONOGIMIH 98 |INSTITUTO DE SEGURIDAD LABORAL

45 |SUBDEPTO. SUBSIDIO Y ASIGNACION 83 |VARIOS POR ASIGNAR

46 [DEPTO. CONV. INTER Y LEYES ESPE| TOTAL

§.- GASTOS POR UNIDAD DE GESTION

«mmmmmaawmmmmm@mmmmmmmm

131 |NIVEL CENTRAL OBRAS SOCIALES [§ 134 |[ESTADIO LA PERLA D. SOCIALES %

132 |CAMPING RENACA O. SGCIALES ] 147 iTEATRQ DRIENTE &

133 |CASA DE REPOSO O. SOCIALES 5 148 |CENTRO RECREATIVO AMUNATEGLE s
6.+ IDENTIFICACION DEL PROVEEDOR
PAGUESE A: EMPRESA DE CORREOS DE CHILE N° FAGTURA/BOLETA 511878
RUT N 60.503.000.9 DIRECCION PLAZA DE ARMAS N° 989 BANTIAGD ,/-, ~,

e Vi
7. Aumﬁﬂpﬁg 10 / 74 > [/
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Los anleéﬁdenlas qﬁg 2 s;é G008, de (s Cortraforls Generai djg‘g@epubuca 4 %‘es bfgadagtoris
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Resuia@o,f} < ot o S AL L 136.620
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JEFE DEFTO. DE FINANZAS >

BISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA - USO

RESCLUGION EXENTA N°
FECHA IMPLUTACHIN

COM CARGO ITEM f ASIGNACION
CODIGO PRESUPUESTARIO
CUENTA PATRIMONIAL

Famm,-7081e2-Drlgi




EMPRESA DE CORREOS DE CHILE

Servicios Postales Naclonales e internacionales
Plaza de Armas N" 989 - Sanhago
Teléfonos: 29566080 - 20555064 - 20565086
Servicio ai Cliente: 600 950 20 20
WWW.COITeos. cli

PUNTOS DE
CONTACTO -

5 (@ OI?REOS CHILE

PASIGN PO ENVTREG A

Simdn Bolivar N*458
ANTOFAGASTA
Padro A. Corda N*5301
CALAMA
V. Mackenna N*2197
Esq. Granaderos
TOCGPILLA
21 d& Mayo N*18653
COPIAPG
Los Camera N691
CHANARAL
Cornercio N"172
EL. SALVADOR
Av, 4 de Julic 852
Esg. Atacama
VALLENAR
J.. Vailejos SiN
14 SERENA
Matta Esquina Prat N*481
COQUIMBO
Aldunate N*851(
QVALLE
Av, Mackenna N"330
ILLAPEL
Const,/ 'higgins
LOS ANDES
Esmeraida N* 387
SAN FELIPE
Arturo Prat N°204
QUILLOTA
1.2 Concepeidn N"301
LA LIGUA
Esmeraida N*460
VIllA DEL MAR
Av. Plaza Latorma N*32
VALPARAISO
Arlure Prat N°856 piso 4

Av. Cenfonario N“206
REGION METROPOLITANA
Plaza de Armas N°989
Exposicion N°221
RANCAGUA
Campos N°322
LINARES
M. Rodriguez N"610
TALCA
1 Oriente N° 1150
CHILEAN
Av. §ibartad N° 501
CONCEPCION
Cole - Colo N* 417
TEMUCO
Diego Portales N"801
VALDIVIA
O’higgins N*575
QEORND
Bdo. Ohigging N*SMN
PUERTO MONTT
Rancegua N° 126
PUERT(Q VARAS
San José N 242
CASTRQ
av, Libortador
Bds, Chiggins N* 338
ANGUD
Pudeta N* 201
COYHAIQUE
Cochrane N°226
PUERTO AYBEN
Stgo. Aldea N*1285-A

. PUNTA ARENAS

R.ULT.: 61.879.440-0
Pagar hasta el:

N° 511678

RUT : 60.503.000-9

FACTURA NO AFECTA O
EXENTA ELECTRONICA

S.11 - SANTIAGO CENTRO

Sefnor(es)

Direccion
RULT.

: INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL

Fecha de Emisién : 20 de Enero
Codigo

: AVDS.RICARDO VICUNA 363 Fono 1 94048024
: 61.975.440-0 Ciudad : BIOBIO

Condiciones de Pago: CONTADO Fecha Vencimiento:

Giro

de 2018

1 PREVISION SOCIAL Comuna 1 LOS ANGELES

NOTAS: 1- Si esla factura no as pagsda a su estriclo vencimiento davengard un interds de 0,5% por cada mes o fraceidn de mes
de retraso, sobre Ia d iamente roaj da, an conformidad con o dspuesta por ef .1, 1465 de? 14.06,1976
2- Exiender cheque rominativo y cruzado a mrnbre de Empresa de Correns de Chile.

CANTIDAD

DETALLE

VALOR

1

243 RECAUDACION POR ARRIENDO CASILLAS

Sub Total

{Orden Cormpra: -

Monto Exento
Valor a Pagar

136.620

§ 1368.620

$ 136820
$ 136,620

Timbre Elocirénics St
Res. 80 def 2014, ~Verifiqus decumenta: www.5i.cl

SON: CIENTO TREINTA Y SEI5 M|L SEISCIENTOS VEINTE PESOS

Seﬁores. INSTITUTO DE PREVISION SOCIAL

Efective [] Cheque [ Namero :
ESTA FACTURA DEBE SER CANCELADA EN CUALGUIER SUCURSAL DEI BANGO DE CHILE

N° de Convenio:

Cadigo de Cliente:
{1er kentificador)

Factura N°: 511678
{2do identificador)

Total a Pagar:$ 136.620

Bance

CORREOSCHILE



