DECRETO DE PAGO N°

1.- LAS FACULTADES QUE ME CONFIERE EL TEXTO REFUNDIDO DE LA LEY 18.695
2.- "ORGANICA CONSTITUCIONAL DE MUNICIPALIDADES" ,

3.- LA LEY 19.378 "ESTATUTO DE ATENCION PRIMARIA DE SALUD"

4.- Y SUS POSTERIORES MODIFICACIONES

=

SR. (ES): SOC. CENT. GRAFICO PUBLCITARIO DE NUBLEVT 79.969. 230-9

LA SUMADE: % 85. 680
OCHENTA ¥ CIHCO M HENT _ _ PESOSM/L _

WIENTE .- -
ACTIVADES DE DOCUMENTCION
DE RESPALDO.

CUENTA DENOMINACION - T DOCUMENTO

1140584 Aplic Fondos Promos
1110202 Banco Estade Fondos Externos
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| \!

CUENTA CORRIENTE CHEQUE NUMERO NOMBRE

R.U.T:

EGRESO N° FECHA DE PAGO

FIRMA

Ve B° TESORERO
RECIBI CONFORME




