COMPROBANTE DE EGRESO nNe 248
PROGRAMA CHILE PLAN SEGURO
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0504-0315-0100001937 FECHA
"ADMINISTRACION DE FONDOS"

.

Diciembre 16, 2011

Liciempre 10, 011

Refrend. Presupuestaria

M$ del item. Asig. O

Paguese a - SILVIA CHEPILLO MOLINA sub asig
La suma de $ 28.976
Pres. Vig.
Son: SGTO
VEINTIOCHO MIL NOVECIENTOS SETENTA Y SEIS PESOS
Acum
Por concepto de: PAGO RECARGAS DE CATRIDGE PARA PROGRAMA PLAN
CHILE SEGURO
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Cotiz/ Presupuesto O/ de compra__ |Boleta N° Factura N Res Exenta N ©
0 ol i
CODIGO Debe Haber
11408 ANTICIPOS DE FONDOS EN ADMINIST $ 28976
11102 BANCO $ 28,976
Total a pagar $ 28.976
’7 Tesoreria Fecha Fecha Contabilidad Fecha Cumpuﬁamon\ Fecha
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LUIS B. GARRIDO AMPUERO
/GOBERNADOR PROVINCIAL DE EL LOA
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