DECRETO DE PAGO N°

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

Garite )

SR. (ES): R.U.T:
LA SUMADE. § EooBio—SoA 96. 973, 330-
SON PESOS MIL

CANCELACION CONSUMO DE AGUA POTABLE CORRESPONDIENTE AL CESFAM QULLON, PERIODO
28/11/2013 HASTA 28/11/2013, SEGUN FACTURA NRO. 115575@. SE ADJUNTA DOCUMENTACION

DE RESPALDO.

i

CUENTA DENOMINACION DEBE HABER RU.T:
2152205002 Agua #96. 520 96579330-5 F-1
1110201 Banco Estado Fondos de Salud 896,520 96579338-5. C-1
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