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CAIA CHICA
FONDQ A RENDIR

2284 /2%

DIRECCION/DEPARTAMENTO

SERVICIOS TRASPASADOS / 7

NOMBRE RESPONSABLE

DAVID NUNEZ ZAMORA / /

CUENTA ASIGNADA

114-03-02

L

NT DECREJO ALCALDICIO

10/2025 / /

N® DECRETO DE PAGO

286/2025 / /

FECHA INICIO EIECUCION

2/5/2025 / S/

FECHA TERMINO EIECUCION

15/05/2025 /. / -

MONTO ASIGNADO

$1.000.000 / /S .

MONTO RENDIDO

$872.356 4

/

REINTEGRO

SALDO PENDIENTE

OBIETIVO DEL GASTO O NOMBRE DEL PROGRAMA

| FECHA RECEPCIONES
DE BIENES

NBOLETA  FECHA
JFACTURA  DECUMENTO

PROVEEDOR

RUT
PROVEEDOR

CORRECTO FUNCIONAMIENTO DE LA FARMACIA MUNICIPAL DR. PEDRO PULGAR M.

DETALLE DE RENDICION
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