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5/ MUNICIPALIDAD

AL
o AR 2 DE § :
QU“-LON | DECRETO DE PAGO N°

St S@az2

DEPTO. SALUD ‘__ -

VISTOS:

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

DECRETO : PAGUESE A TRAVES DEL SR. TESORERO MUNIGIPAL A:

. |
SR. (ES}: R.U.T
o MIRANDA SILVA SEBASTIAN NICOLAS I
LA SUMA DE: § 36@ G@@ .
SON TRESCIENTOS SESENTA MIL PESOS MIL

_ M LOSIGANCEEACION SERVICIOS PROFESIONA - PACIEN M QUILLC
EL SR, SEBASTIAH MIRANDA SILVA (TEC. EHFERHERIA) HES DE HAYO !2315 . BOLETA
HONORARIOS NRO.: 31. ENMARCADO DENTRO DEL PROGRAMA URGENCIA RURAL A¥0/2015. SE
ADJUNTA DDCUHENTACIOH DE RESPALDO.

_GONTABILICESE COMO SE INDICA: ; e - |
CUENE . DENOMINACION ) DEBE HABER | RUT DOCUMENTO
- §iedsa2 | Apiic Fondos Sistems trgencia B e
21411 Retencionee Tributarias 40. 000
1110202 Banco Estado Fondos Externos 30.c00 NN cC-o
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([ CUENTA CORRIENTE | CHEQUE NUMERO NoMBRE/ /
R.U.T.:
EGRESO N° FECHA DE PAGO
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RECIBI CONFORME






