
I. MUNICIPALIDAD DE CHIGUAYANTE

SOLICITUD DE DEVOLUCIÓN

Nombre del Peticionario Rut.
viene en solicitar la devolución de $ •22.

Cancelados en exceso según giro del Departamento de_ if£. N° t '$¿f de Folio de

Fecha '¿¿2JV3/* _ por concepto de,

Fecha Firma del Interesado

INFORME TÉCNICO

Procede devolución de $

Causa de la devolución _

Observaciones _

No procede devolución.

Fecha

O 8 ABR 2014
CHIGUAYANTE,

7 VISTOS: estos antecedentes; el Decreto Alcaldicio sobre delegación de atribuciones ialcaldicias; la OrdenanzaNi°
Local sobre Derechos Municipales y en uso de las facultades legales contenidas por la Ley Orgánica Constitucional de
Municipalidades.

DECRETO

Finanzas a la devolución solicitada.

Imprevistos", del presupuesto Municipal Vigente,

Precédase por la Dirección de Administración y

Impútese el gasto respectivo al ítem "Devoluciones o

ANÓTESE, COMUNIQÚESE Y ARCHÍVESE.

Secretaría Municipal

MUNICIPAL
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