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MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE ocC
MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE

RUT: $9264700-9

DIRECCION: OROZIMBO BARBOSA 104 PARQUE LOS CASTANOS
FONO: 2508100 FAX:2508138

291

martes, 5 de septiembre de 2017
i

SENORES RODRIGUEZ ROA LUIS ALBERTO ‘
DIRECCION COCHRANE 244 CHIGUAYANTE I
R.U.T 7767618-K Fono 956821648 Fax N/T 3
CIUDAD CHIGUAYANTE I
SOLICITADO DIDECO Autorizado  SONIA SALDIAS VASQUEZ
FINALIDAD ADQUISICION DE ALIMENTOS, OPI 4171, DIDECO.
PLAZO ENTREGA 0 Dias ‘
PUESTO EN: BOD. DIDECO DIREC.:CALLE COCHRANE 253, CHIGUAYANTE ‘
N.PEDIDO :
CODIGO _CANTIDAD | UNIDAD | ESPECIFICACIONES | P.UNITARIO TOTAL
[ |
1 . GLOB | ADQUISICION DE ALIMENTOS SEGUN | 63.986, 63.986
DETALLE:
| 3 | * 30 SANDWICH DE QUESO - JAMON.
i ‘ *3KILOS DE AZUCAR,
i ‘ * 1 TARRO DE CAFE.
~~ ‘ ' *1 PAQUETE DE SERVILLETAS.
| * 10 PAQUETES DE GALLETAS OBLEAS.
* 10 PAQUETES DE GALLETAS CHAMPANE.
| 10 PAQUETES DE GALLETAS TRITON.
*10 PAQUETES DE GALLETAS VINO.
* 10 PAQUETES DE GALLETAS COCO.
| SEGUN OPI N° 4171, DIDECO. PROGRAMA
| VINCULOS, 2° ANO, AMPLIACION.
. ENCARGADA SRA. MONICA HERRERA.
SEGUN OPI N° 4171,
|
|
1
CONDICIONES GENERALES
DESC. ;
1 Factura debera ser enviada en triplicado acompariada de esta orden de compra original NETO 53.770
IVA 10.216
2.- Esta Orden de Compra, sélo sera valida, con los productos y valores antes mencionados. TOTAL 63; -986

*** INGRESO DE FAQT

RA POR OFICINA DE PARTES DE LUN. A VIERNES DE 8:30 A 14:00, DIRECCION OROZIMBO BARBOSA 104, CHIGUAYANTE."** |

COD.PRESUPUESTARIO DESCRIPCION MONTO DE LA COMPRA
1140501010035 PROGRAMA VINCULOS 2016 63.986
"NORIEGA

RECTOR DE ADM. Y FINANZAS (S).

***EL MUNICIPIO-NO SE HARA RESPONSABLE DE EXTRAVIO DE FACTURAS INGRESADAS EN OTRAS DEPENDENCIAS. *** ‘
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a DISTRIBUIDORA ALFA o

EL GOLF 2300 DPTO.21 LAG.REDONDA CONCEPCION FONO.:041 3238790 CEL.: 56821648 RUT 7.767.618-K

COTIZACION N° 618/2017

SENOR(ES) MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE ~ RUT
DIRECCION FECHA 31-ago-17
CIUDAD CHIGUAYANTE ATENCION
DETALLE CANTIDAD |VALOR TOTAL
SANDWICH JAMON-QUESO 30 $ 480 $ 14.400
AZUCAR IANSA KG $ 760 $2.280
NESCAFE TRADICION 170 GRS $3.290 $3.290
PQ.SERVILLETAS ELITE COCTEL $ 450 $ 450
PQ.GALLETAS ALTEZA 10 $ 790 $7.900
PQ.GALLETAS TRITON 10 $ 495 $4.950
PQ.GALLETAS CHAMPARNA 10 $ 990 $9.900
PQ.GALLETAS DE VINO e 10 $ 540 $5.400
PQ.GALLETAS DE COCO 10 $520 $5.200
T T
SO
S0
SO
$0
50
$0
$0
$0
SO
SO
SO
NETO $53.770
IVA $10.216
TOTAL $ 63.986
0BS: P
DISTRIBUIDORA DE ARTICULOS DE OFICINA, PAPEL, MATERIALES DE CURACIONES. ) ,/
COMERCIALIZADORA DE INSUMOS INDUSTRIALES, SERVICIOS. / /_/’/
COMERCIALIZADORA DE REPUESTOS DE MAQUINARIA INDUSTRIAL. ,//":_L/// !/'!
-/~ " DISTRIBUIDORA ALFA
DESPACHO GRATUITO. :

PAGO DE FACTURA A 30 DIAS.
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/" Luis Rodriguez Roa
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I. MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO

TERMINOS DE REFERENCIA
“Encuentros Grupales (talleres) Adultos Mayores Programa Vinculos*

De acuerdo a la necesidad de la compra de alimentacion verificado el requerimiento por el
encargado de “Programa Apoyo Integral al Adulto Mayor Vinculos 2016, 2° afio, Ampliacién”
aprobado por decreto N° 427 de fecha 09 de marzo 2017 se define lo siguiente:

1.- DESCRIPCION:

Cantidad | Producto
30 Sandwich: queso - jamoén
3 Kilos de aziicar
1 Tarro de Nescafe de 170 grs
1 Paquete de servilletas
10 Paquetes de galletas tipo obleas
10 Paquetes de galletas tipo triton
10 Paquetes de galletas tipo champaiia
10 Paquetes de galletas tipo vino
10 Paquetes de galletas tipo coco

Los alimentos solicitados se utilizaran en los encuentros grupales o talleres, que son parte de la
metodologia de trabajo del programa Vinculos. Estos se realizaran durante los jueves de septiembre
en dependencias de la casa del adulto mayor, a partir del jueves 7 de septiembre del afio en curso. Se
espera contar con la presencia de 30 adultos mayores por taller.

Los productos seran guardados con llave en dependencias destinadas al Programa Vinculos, y los
alimentos perecibles se coordinara con el proveedor para su entrega el dia de realizacion del taller.

2.- Encargado de supervision del servicio:

Estara a cargo de cumplimento del requerimiento o servicio dofia: Monica Herrera Gonzalez, quien
dara cuenta del servicio recepcionado o no conforme, mediante guia de recepcion de materiales y/o
Servicios.

3.- Fecha y lugar de entrega del producto o servicio:

Una vez enviada la orden de compra al proveedor y unidad solicitante se requiere que el producto y/o
servicio sea entregado en calle Cochrane N° 253, Chiguayante, a mas tardar el miércoles 6 de
septiembre del 2017.

4.- CRITERIOS DE EVALUACION:

El criterio preponderante es:
50% Precio
50% Plazo de Entrega

4.1 Resolucion de Empates:

\RROLLO

m‘ARlo 4 i




ILUSTRE MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE
DIRECCION DE DESARROLLO COMUNITARIO

PROGRAMA DE APOYO INTEGRAL AL ADULTO MAYOR - VINCULOS 2016
FONDOS EN ADMINISTRACION

El Director que suscribe, en su calidad de responsable de la actividad que a continuacion se
indica, viene en presentar el siguiente programa, el que se encuentra respaldado por una completa
fundamentacion en donde se indican los gastos en que debe incurrir el municipio para su

financiamiento.

NOMBRE: “PROGRAMA DE APOYO INTEGRAL AL ADULTO MAYOR
VINCULOS 2016 — 2° ANO, AMPLIACION”

OBJETIVOS: “Abordar la problematica de la pobreza desde un enfoque

integral que potencie las capacidades de las personas mas
vulnerables para convertirlos en sujetos activos en la superacion
de su extrema pobreza.”

FECHA DE REALIZACION: 01 de marzo 2017 al 31 de Diciembre del 2017.

DETALLE DE GASTOS:

ITEM VALOR

GASTOS DIRECTOS
Recursos Humanos
Monitores y Apoyos Psicosociales $8.051.040
$ 440.920 x 12 meses Comp. Psicosocial
$ 230.000 x 12 meses Comp. Sociolaboral
Servicios
/ \ Colaciones para usuarios $ 560.000
N Otros Gastos de Soporte
Movilizacion para el equipo de trabajo $ 300.000
\ GASTOS INTERNOS

\ Material Fungible -

‘} Material de oficina $423412
/ TOTAL $9.334.452
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~_V"B°DIRBCTOR (5) MARGARITA VALENZUEKA ROBLES
ADMINISTRACION Y FINANZAS DIRECTORA DESARROLLO COMUNITARIO
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Segun certificado de Disponibilidad N° /'

Imputacion Presupuestaria MY-O05 01900 yj/

DECRETON® Y 2F / CHIGUAYANTE, 0§ MAR 2017

VISTOS: Lo dispuesto en la Ley 20.981, del 15.12.2016, que aprueba el presupuesto nacional para
el afio 2017, Resolucién exenta N° 2096 de fecha 19.12.2016 que aprueba Convenio de Transferencia
de Recursos; Convenio de transferencia de recursos de fecha 22.11.2016; y en uso de las facultades
que me confiere los Art.12 y 63 de la Ley N° 18.695, Orgénica Constitucional de Municipalidades.

DECRETO

/

e

SECRET ICIPAL
A ¢

. IRV/LTSAMY RN G/mhg -

% DISTRIBUCION:
, - Direccion Juridica.

;- Direccion de Control.
o ) /. ! Direccion de Administracién y Finanzas. -
{F_,_;L_‘l, - =" Secretaria Municipal /

-~ < Direccién de Desarrollo Comunitario (3)




MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE Fecha : 04/09/2017
MUNICIPALIDAD Pagina : 1

Usuario
Ult Modif:

Pre-Obligacidén Presupuestaria

Tipo/Numero: 5 /1077

Fecha: 04/09/2017

Glosa: colaciones usuarios opi 4171
Rut/Nombre:

Preob./Oblig.:

Cuenta
Sub. Prog. C. Costo Total Pre. Vigente Obl. Acum. Sal. Presup. PreObligado Sal.Dfispon.
1140501010035 PROGRAMA VINCULOS 2016

__2_Servicios Comypé~ 000000 63.986 _ 10.314.572  4.676.701 _  5.637.871 63.987 5 M3 ssa
TOTALES : 63.986
N N
j;, & s g ‘Q," - ‘
f(a“ E A
o rege 9 ‘
E /\ ( DIRECTOR(S) *X
N TENANIAS i) i
EMITIDO POR fnaraneda : Miguel Araneda AUTORI ZADO\@G e, ﬁ%

“MUNICIPALIDAD CHIGUAYANTE
lUNIDAD DE ADQUISICIONES

05 SEP 2017
RECEPCION




MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE Fecha : O6/09/20l
MUNICIPALIDAD ] 1

5
P4gina

Usuario

Ult Modif:

Obligacién Presupuestaria

Tipo/Numero: 8 / 291
Fecha: 05/09/2017
Glosa: ADQUISICION DE ALIMENTOS, OPI 4171, DIDECO
Rut/Nombre : 7.767.618 - K / RODRIGUEZ ROA LUIS ALBERTO ‘
Preob./Oblig.: 5 1077

Cuenta

Sub. Prog. C. Costo Total PreObligado Obl. Acum. Sal.PreObl.

1140501010035 PROGRAMA VINCULOS 2016

2 Servicios Comunitari 000000 63.986 63.986 63.986 0
TOTALES: 63.986
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