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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"

SR. (ES):

RiAT:

LA SUMA DEéf)quDCIEDAD COMERCIAL SERES LTDA.

CANCELACION EXAMENES A PACIENTES DEL CESFAM Y SUS DEPENDENCIAS, ENAMARCADO DENTRO

78.946. 65;.5;: —

DEL PROGRAMA LABORTORIO BASICO Y CARDIOVASCULA, CORRESPONDIENTE AL MES DE

AGOST0/2014, SEGUN ORDEN DE COMPRA NRO. 4367-309-SE14, FACTURA NRO. 3420, SE
ADJUNTA DOCUMENTACION DE RESPALDO. < /[, /77ciun + Y3 ~6/— LES 35—
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DOCUMENTO

CUENTA DENOMINACION DEBE HABER R T

2152211001 Estudios e Investigaciones 2. 500. 000 5 F- 3!3!

1110201 Banco Estado Fondos de Salud 2.500. 000 -5 C-0 |
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R.U.T.:
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RECIBI CONFORME




