COMPROBANTE DE EGRESO

PROGRAMA PLAN CHILE SEGURO

N° 41

CTA. CTE. N°

0504-0315-0100001937

BBVA

NOMBRE CTA. CTE.

Cheque N°

174

"ADMINISTRACION DE FONDOS"

FECHA

marzo 31, 2012

A S S &

Refrend. Presupuestaria

M$ del item. Asig. O

Paguese a : ROSA E. MUNOZ NINA sub asig
La suma de $ 16.733
Pres. Vig.
Son: $GTO
DIECISEIS MIL SETECIENTOS TREINTA Y TRES PESOS
Acum
Por concepto de: PAGO 01 CAJA CARPETAS RHEIN PARA PROGRAMA PLAN
CHILE SEGURO
Comp
|Pend.
Saldo
pres.
Cotiz/ Presupuesto O/ de compra Boleta N° Factura N° Res Exenta N °
29 61133 =
CODIGO Debe Haber
11405 ANTICIPOS DE FONDOS EN ADMINIST. $ 16.733
11103 BANCO $ 16.733
Total a pagar $ 16.733
Tesoreria Fecha Fecha Contabilidad Fecha Computacion Fecha

Recibi conforme:

Nombre
RUT

MAURICIO

JEFE DEPTOiQ_MJNl B TRACION-Y-FINANZAS
GOBERNACION PROVINCIAL DE EL LOA ™
v




