CHIGUAYANTE
CONTABILIDAD GUBERNAMENTAL
Administracion y Finanzas

Departamento de Contabilidad
Area SALUD

Chiguayante, 10 de Junio del 2014

DECRETO DE PAGO N*001294
Paguese por Tesoreriaa PIA SOLEDAD BRAVO FUENTES
R.u.t. 16285600-6 lasuma de 280.133 DOSCIENTOS QCHENTA MIL CIENTO TREINTA Y TRES pesos in/] ¥***¥x*

Correspondiente 4 :
CANCELA BOL/3 ASISTENCIA ODONTOLOGICA PROGRAMA GES ODONTOLOGICO FAMILIAR ABRIL 2014 CESFAM PINARES SEGUN
CERTIFICADO SR. PABLO BELLOY KUHN JEFE AREA GESTION CLINICA Y DOCUMENTACION ADJUNTA,

" DOCUMENTO(S) ASOCIADO(S) A LA RESOLUCION

Documento  Descripeion | Nimero  Fecha  Monto$
BQLETAS Bol/3 Asist. Odontolog. Progr. Ges Odont 000000003 29/05/2014 280133
o JTotal - 280.133
Comprobante de Egreso N° , con fecha Cheque N° V°B® Contabilidad
" IMPUTACION CONTABLE - PRESUPUESTARIA
Cuenta Contable Pescripeitn Coenta Contable Monto al Debe | Monto al Haber
215-21-03-001-007 HONORARIOSDAS = 280.133
111-02-03-002 FONDOS DE SALUD 534090 t@ 252,120 |
214-11-02 RETENCIONES 10% PROFESCIO ALES 28.013 Il
_ Totales Regi = 280.133 280,133
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