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1.- LAS FACULTADES QUE ME CONFIERE EL TEXTODO REFUNDIDO DE LA LEY 18.695

2.- "ORGANICA CONSTITUCIONAL DE MUNICIPALIDADES® ,

3.- LA LEY 19,378 "ESTATUTO DE ATENCION PRIMARIA DE SALUD"

L 4.- Y SUS POSTERIORES MODIFICACIONES N |
- El Comprobante Contable 8-55
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E - MOLINA DIAZ LUTS EDUARDO .154.510- —
LA SUMADE: 5 16.154. 510-4
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_POR LO SIGUIENTE: CIENTO VEINTINUEVE NIL SEISCIENTOS

CANCELACION SERVICIOS PROFESIONALES PRESTADOS A PACIENTES DEL CESFAM QUILLOHN
REALIZADAS POR EL DR. LUIS MWOLINA DIAZ (EXTENSION HORARIA), SEGUM BOLETA
HONORARIOS NRO. 11. SE ADJUNTA DOCUMENTACION DE RESPALDO.
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CUENTA DEMNOMINACION DEBE HABER RUT JOCUMENTO |
2152183801 Honorarios a Susa Alzada . Personas Matu 144, Do 16154510-4 B-11
2411 Eetenciones Tributariae 14. 400
1118281 Banco Estado Fondos de Salud + 129.608 16154510-4 c-128
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