MUNIGIPALIDAD DE BUIN Fecha 23/08/2017
MUNICIPALIDAD CG Hora 09:41 (fmezac)
Pag. 1

OMPROBANTE DE MOVIMIENTOS CONTABLES

DOCUMENTO 6170 T 712960819-6 AVILA AMPUERO MOISESEDUARDO ~~~~ 7~~~ 777777 TTTooomooom s

FECHA 23/08/2017 (PO EG. 1-543 DP-820 FONDO A RENDIR MOISES AVILA AMPUERO
Lin CTA DENOMINACION SubProg C.COSTO DEBE HABER OBLIG. RUT DOC.
1 53104 Otros Gastos en Fersunai 000000 15.500 0
2 2152104003002  Gastos por comisiones y 1 210101 0 15.500 21-87 12.960.819-6 -0
representaciones Jol munici,
3 2152104003002  Gastos por comisioncs y 1 210101 15.500 0 12.960.819-6 -0
representaciones dul nwnic’
4 1140398055 moises avila ampuci o 000000 0 15.500
TOTALES 31.000 31.000

V.B.
CONF. COMPROBANTE




MUNICIPALIDAD DE BUIN

MUNICIPALIDAD CG
Tipo/Numero: 21/ &7
Fecha: 23/08/2017
Glosa: EG. 1-543 DP-820 rFCHD-

Rut/Nombre:

Preob./Oblig.:

Cuenta

2152104003002

1 GESTION

12.960.819-6 / LEVIL®

EMITIDO POR- fmeac : Felipe Mezz C-:-

15.500

AUTORIZADO POR

Fecha : 23/08/2017
Pagina : 1
Usuario
Ult Modif:
Obligacién Presupuestaria
A RENDIR MOISES AVILA AMPUERO
AMPUERO MOISES EDUARDO
Cotal Pre. Vigente Obl. Acum. Sal. Presup. PreObligado Sal.Dispon.
85 y representaciones del municipio
15.500  26.000.000 3.177.187 22.822.813 0 22.822.813
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DIRECCION ADMINISTRACION Y FINANZAS

FORMULARIO DE RENDICION DE FONDOS

1.- ANTECEDENTES FUNCIONARIO:

NONBRE
[MOISES AVILA AMPUERO |

CARGO, GRADO, UNIDAD DE ORIGEN
]Qoncejal I

2.- ANTECEDENTES DE AUTORIZACION Y GIRO:

DEC. ALC. FECHA DEC. DE PAGO FECHA EGRESO FECHA
L | 322 | [e- 593 [360H

3.- DETALLE DE EFECTIVO:

MONTO GIRADO (+) SALDO ANTERIOR () MONTO RENDIDO= SALDO EN CAJA
[ $100.000 | $0 | $15500 @ | $84.500 |

4.- ANTECEDENTES ADJUNTOS: (MARQUE CON X) B

X Formulario DETALLE DEL GASTO
Formulario DETALLE DE MOVILIZACION
X Antecedentes de respaldo (comprobantes)

5.- COMENTARIOS DEL FUNCIONARIO:

()

<
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DIA MES ANO
-2 2 o0 ° 000190 TRANSPORTES
27 o N O A.L.B.A.
NE MOVIL CLAVE r -
. Boleto

Celular: 94196396 :

alessiojoseluis@gmatl.com e / | TAG S

Nombre: /{%{‘6{ //// ﬁ RU.T:: E—

Empresa:/ (’ Z/;/U [ //ZO C. Costo: __

Origen: - %77720

Serv. Encargo $

Destino: a) /Zﬁ///b\é;«‘gﬁ/ﬁ/lf b)

Habitual $

d d)
H. Inicio [:___] H. Término E:j/\utoriza:

Firma Autorizada Firma Pasajero

|Tarifa $ Q&&‘H/J [

ORIGINAL

TRANSPOR VIP CARDENAS
TRANSFER - TAXI EJECUTIVO
VIAJES AEROPUERTO SANTIAGO

TURISMO - TRASLADO DE PERSONAL B | Mes Af;o ‘
Fonos: 81341286 N° 000125 LN
N - > A %‘

Nombre Cliente M*(@ I S28 Avila
Hora Inicio; _| & Hora Término:_| (%=
5\: b A
Desde: __¥ ° *Q‘_L\*
s 4 S, —‘\ ’ - ‘-n:\i ‘ g\\\‘_"
Destino: % 55 ‘“%b @@@ CoGr/ NS W éy\?&ﬁe
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i MUNICIRPALIDAD DE BUIN A

CARLOS CONDELL 415 N{_’ 2 97 g g 1
RU.T.. 69 072.500-2

e s TELEFONO: 22821 8400 INGRESO 1602

M-»Wl
g

AVILA AMPUERO MOISES EDUARDO
NOMBRE

12960819-6
RUT

e

EBRinA

0S CARRERA 04

35
DCMICILIO

aja chic

a 3
TRIBUTC O MULTA POR INFRACCION TELEFONC

23/08/2017
FECHA EMISION

‘1
]
|
|

VIGENCIA

CONCEPTO:

|
REINTEGRO DE FONDOS NO UTILIZADOS EN FONDO A RENDIR [
OTORGADO EN EGRESO 01-543 pp-820 DEL 2017 .- \

1

f Ccontabilidad y Presu 31/08/2017 | i
%\ UNIDAD FECHA VENCIMIENTO, a
K | IMBUESTOS Y/O DERECHOS VALCRESS | |
V i

| lmoises avila ampuero | 84.500 \ !

PSS
R

g PAGADO

| |
\i ’ 23/08/2017

SUB TOTAL \
 PC. 84.500 1

|
INTERES 0 K

LlQﬂ'C%‘ fme é}élSOR

! CONTRIBUYENTE




