
VISTOS:

I•• ""II~IC PALIDAD
DE

QUILLON
EPTO.SALUD

'ffiar'7Q ?013

1,- LAS FACULTADES QUE ME CONFIERE EL TEXTO REFUNDIDO DE LA LEY 18.695
2,- ftORGANICA CONSTITUCIONAL DE MUNICIPALIDADESH ,
3. - LA LEY 19.378 "ESTATUTO DE ATENCION PRIMARIA DE SALUD"
4,- Y SUS POSTERIORES MODIFICACIONES
- Los Comprobantes Contables 0-145, 0-195, 0-213, 0-220, 0-222

as 19ac10nes resupuesar1as ,
DECRETO: PAGUESE A TRAVÉS DEL SR. TESORERO MUNICIPAL A:

SR. (ES): LABORATORIO VOLTA S,A, R.U.T.: 79,802.770-0
LASUMADE: $

SON

POR lO

371. 923
~RTRNTA v IIN 1IT1 PESOS MIL

LABORATORIOS EUROMED CHILE S.A. CON LA CENTRAL DE ABASTECIMIENTO DEL SISTEMA
NACIONAL DE SERVICIO DE SALUD. SE ADJUNTA DOCUMENTACION DE RESPALDO.

CONTABlllCESE COMO SE INDICA:

CUENTA
"1. »a
2152204004002
2152204004002
2152204005002
2152204004002
1110201

CUENTA CORRIENTE

DENOMINACION DEBE
fa UC as armaclu leas es am· ,on

Productos Farmacluticas Cesfam Quill.on
Productos Farmac1uticos Cesfam Quill.on
Material y Utilee Ouirurgicas Cesfam Qui
Productos Farmacluticos Cesfam Quill.on
Banco Estado Fondos de Salud

CHEQUE NUMERO

FECHA DE PAGOEGRESO N°

VO BO TORERO

R.U.T.: DOCUMENTO

25:585 //
29.750/1/
96.390 ••/
38.128 I

371. 923

3 1.923 .71. 923

ANOTESE, COMUNIQUESE y ARCHIVESE

NOMBRE

R.U.T.:

FIRMA

RECIBI CONFORME


