MURNICIPALIDAD O
ALTO HOSPICIC
‘_“ Tritlicullical

UERA DEL SISTEMA LICO

CAIA CHICA |
FONDO A RENDIR
Z

| DIRECCION/DEPARTAMENTO

INSPECCION Y SEGURIDAD CIUDADANy/

| NOMBRE RESPONSABLE

ARTUROQ SILVA LLAWUQU;O-/

CUENTA ASIGNADA

114.03.01.151 ‘//

" DECRETO ALCALDICIO

3937 / i

N°® DECRETO DE PAGD

7041 / Y

FECHA INICIO EJECUCION

/117208 /

FECHATERMINO EJECUCION

29/11/2024 '//

:MONTO ASIGNADO

sa0000 !

MONTO RENDIDO

$40.000

| REINTEGRO

S0

jS»M.DD PENDIENTE

$0 |

OBJETIVO DEL GASTO O NOMBRE DEL PROGRAMA

N° BOLETA
/FACTURA

1 26/11/2024-?_9/11/2024'

PROVEEDOR

DETALLE DE RENDICION

CAPACITACION PATRULLAS MIXTAS 0S14 /

RUT PROVEEDOR DETALLE

VALOR($)

MOVILIZACION ~/ - |

“TgQUEL ) .
~  HZ INUTLZADO




