PLANILLA DE RENDICION DE QASTOS MENORES

Nilo Cordero
Nombre : Morales
Valor Asignado: $ 130.000 S
Fecha : 09-01-2019
Area:
Departamento
Cesarrolio
Decreto N°: 065 Social
Afio: 2019
ND
N° FECHA PROVEEDOR | BOL./FACTURA CONCEPTO GASTO MONTO
] Prime Bus 220858 / /| 02 Pasajes Lanco — Santiage
1 01-12-19 Nar -Bus 7254289 / (Ida y Vuelta} $22.000 “
Centro
Médico de )
/- Obstetricia / )
2 06-12-19 /| Ginecoldgica 052747 Eco tomografia Mamaria $ 35.00
_ Farmacia _ g0
3 18-12-19 4 Municipal 05877 ./ 01 Tarro Leche Ensure $12.990
Farmacia :
4 18-12-19 Municipal 05876 / 01 Tarro Leche Ensure $12.990
- Farmacia
5 | 18-12-2019 Municipal 05875 ./ 01 Tarro Leche Ensure $12.990
TOTAL RENDIDO $95.970
Monto Devolucién o Reintegro: $34.030
Comprobante de Ingreso: 080204
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ASISTENTE SOCIAL

- DESARROLLO RUT.: 15.250.131 - 5 4
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1- SE ENTREGA AYUDA SOCIAL ADQUISICION DE PASAJES LANCO -
SANTIAGO -

.

N°Boleta 220858
7254289 e
Auticulos : 02 Pasajes en Buses Prime Bus y Nar Bus
Monto : $ 22.000
Beneficiario : Carmen Vera Aguilera
Descripcién Se entrega ayuda social en devolucién de pasajes Lanco- SanUago

por un monto de $22.000 a Doifia CMula de
1dent1da_ domiciliada en omuna
de Lanco, a rendir en fondos menores del Programa de Asistencia Social.
Cabe mencionar que la individualizada concurrié a hora médica

Oftalmolégica en la Fundacién Los Andes, en la ciudad de Santiago. La
familia itesenta situacion de vulnerabilidad social, *

Se adjunta

- Certificado médico
- Pasajes Originales
- Recepcién ayuda social




a6 A 004

FUNDACION OFTALMOLOGICA
LOS ANDES

CERTIFICADO L

. POLICLINIC% FUNDACION OFTALMOLOGICA LOS ANDES
Certifica que... F T N \/ "y *’*G*A‘ Lz\ "‘*LAQ——-

Concurrié 7’ : /. MK /.l.ﬂ. Moo, a nuestro establecxmxento a control con

Dr. . TYeA s'/.' N paciente debe venir con un acompafiante.

Se extiende el presente certificado a peticién del interesado, para los fines q%le

Hstime conveniente.




NAR-BUS

INTERNACIONAL
arijigen : Sant tagoa
Pestino: Lanco
Subida : Terminat Sur Santia
g0
Andenes : I
Fecha : MIERCOLES Q4122019
Hora I 21215
Asients: 07 Santiag-Lanco

VYaLoR PasaJE: £ 10000

Nro. Boleto 7254789
Nro. Reservs o 12254258

Emitido por : Christian Mayer-20:47-84/17/70018
# BOLET) VALIDO PARA LA HORG Y FECHR DE VIRJE #4
DESPUES DE LA SALIDA KO PERKITE DEVOLUCEMN

hiota:  este boleto o5 valide para g fecha y hara
sefizfada. La devolucion y/0 cambio se aceplara hasts
4 horas antes del indcio del servicio. Si cancelo en

efectivo se devolvera el 85L.0(art. 67 4.5, 212 / 92 Wi},

Si et valor del eguipale excede de las & UTM e5 su
obligaclun declarar previaments en {a of icing de origen
?ﬁ D.S. 212 / 92 HMT). Los hotetes no confirmadas
.una vigencia de 3 meses desde & fecha de
~-s@ gceptan  boletos rotos a enmardsdas, 13
Race  responsatie -1

-

Prime Bus
220858

Oficina 96, Terminal Sur Santiago
Bl TIidi b ity s e Aaelais i 0030 20l 35

Qrigen :LANCO

Destine : SANTIAGO )
Fecha Viaje : DOMINGO, 01.12.20979 -
Hora Viaje  : 20:30, de la Nathe

Asiento 1291 SEMI CAMA
Andenes 4

Subida cLANCO AGENCIA
Bajada : SANTIAGO

Valor Pasaje : 12.000{ Efectivo )

BOLETO VENTA DE OFICINA
Nro Bolete - 220858

Origen :LANCO

Destino : BANTIAGO

Facha Viaje : DOMINGO, 01.12.2018
Hora Viaje 1 26:30, de fa Noche
Aslanto 129/ SEM CAMA
Subida : LANCO AGENCIA
Bajada : SANTIAGO

Valor Pasaje : 12.000 { Efactivo }
BOLETO VENTA DE OFICINA
Nro Bolato 22{}858

RCRT:Z 81 2500 it




s REPUBLICA DE CHILE
¥ REGION DE LOS RIOS _
L MUNICIPALIDAD DE LANCO R,
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO SOCIAL

RECEPCION DE AYUDA SOCIAL

NOMBRE Carmen Gloria Vera Aguilera

RUN

DOMICILIO

HE RECIBIDO DE LA |. MUNICIPALIDAD DE LANCO LA SIGUIENTE AYUDA:

- Devolucion de 02 pasajes Lanco — Santiago {ida y vuelita) por un monto total de
$22.000 correspondientes a gastos menores de! Programa Asistencia Social del
Departamento Desarrolio Social, fondos a rendir al Departamento de Finanzas.

-
Y

. Y i H .
= R S i
@m\w’;@sﬁ;&wz‘\? : ' ' ,/;

FIRMA BENEFTCIARIO ‘”"‘* ASISTENTE SOG

Fecha 19 de Diciembre del 2019



2.- SE ENTREGA AYUDA SOCIAL EN PAGO DE ECOTOMOGRAFIA MAMARIA

N° Boleta

Articulo

Monto

Beneficiario

Desctipcion

e Y

05274

Pago de Eco tomografia Mamaria

$35.000
Angela Alcapan Fuentealba

Se entrega ayuda social en pago de examen meédico de eco

tomoorafia _mamaria para Dofia Angela Alcapin Fuentealba, "Rut
ﬁomicﬂiada en calle_orhuna de

Se adjunta

Lanco, por un monto de $35.000 a rendir en fondos menores del

Programa de Asistencia_Social. La familia presenta situacion de
vulnerabilidad social,

- Certtficado medico
- Comprobante de pago
- Recepeidn ayuda social




Sociedad Médica v Ecografica Villarrica Limitada BOLETA DE HONORARIOS
R.UY.: 77.029.560-4

Centro meédico de Obstetricia Ginecologica oy TF A
valentin Letelier 805 Of. 301 - villarrica NQ O 5 2 fﬁ- -

Samtander y Hess Lida.

v

Viltarrica, o0& de W@"Cwéﬁi de0 1T
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v, REPUBLICA DE CHILE
¢ REGION DE LOS R10S .
© LMUNICIPALIDAD DE LANCO -
DEPARTAMENTO DE DESARRCOLLO SOCTAL

RECEPCION DE AYUDA SOCIAL

NOMBRE ANGELA CONSTANZA ALCAPAN FUENTEALBA
RUN

DOMICILIO

HE RECIBIDO DE LA I MUNICIPALIDAD DE LANCO LA SIGUIENTE AYUDA:

- SE ENTREGA AYUDA SOCIAL EN DEVOLUCION DE ECOTOMOGRAFIA
MAMARIA POR UN MONTO DE $35.000 A RENDIR POR FONDOS MENORES.

(\

Jr-"‘*\
RTAY L f\u»f/,éxbf f"‘- P S
\‘FIRKT!A BENEFICIARIO ASISTENTE SOCIAL

RN

Fecha <7 de L. del2019



3.- SE ENTREGA AYUDA SOCIAL EN COMPRA DE SUPLEMENTO

ALIMENTICIO -

N° Boleta 05877

Articulos 01 Tarros de Leche Ensure

Monto $12.990

Beneficiario Orlando Pérez Nﬁnculef

Descripcién Se entrega ayuda social en compra de suplemento alimenticio
Ensure, a Don : f, cédula de identidad:—
domiciliado e muna de Lanco, pot un monto de™
$12.990 a rendir en fondos menores del Programa de Asistencia Social.
La familia presenta situacién de vulnerabilidad social, {expediente social
N2%697).

! —
Se adjunta

- Certficado médico
- Boleta compra

~ Recepcion ayuda social
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DIRECCION

I eV Y b

Farmacia Municipal Lanco
Unidn 180-B

69.200.300-4

Ticketn®:B 000390 Fecha: 18-12-2019

ARTICULO Ub. PRECIO TCT.

Saolela de Venia vy 58

ENSURE VAINILLA 850 GR. Mas A
1 12.880,04

1298000 : :
TOTAL: - ! DR

12.980,00 Efectivo: . i
12.990,00 Cambic: ! cermEmme) |
0.00 ! DUPLICADS: CLIENTE I
' A

N® de articules, 1
te ha atendido; Carlos Cérdenas

Pad A do_hTan




. REPUBLICA DE CHILE

¢ REGION DE LOS RIOS -

I MUNICIPALIDAD DE LANCO T
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO SOCIAL

RECEPCION DE AYUDA SOCIAL

NOMBRE | Orlando Pérez Nanculef L
RUN
DOMICILIO

HE RECIBIDC DE LA | MUNICIPALIDAD DE LANCO LA SIGUIENTE AYUDA:

- Entrega de 01 Tarro de suplemento alimenticio Ensure por un monto de $12.990
correspondienie a gastos menores del Programa Asistencia Social de la liustre

Municipalidad de Lanco, fondos a rendir en Departamento '
conyuge Dora Flor Manqui Nanculef, cédula de identidad:

AT Es A o A A

FIRMA BENEFICIARIO

_ f: ’
: de sV del 2019

)

Fecha f



4- SE ENTREGA AYUDA SOCIAL EN COMPRA DE SUPLEMENTO

ALIMENTICIO ~
N° Boleta : (5876

Articulos : 01 Tarros de Leche Ensure

Monto : $12.990

Beneficiatio : Juan Arriagada Ortiz

Descripcion Se entrega ayuda social en compra de suplemento gl ic]
somicino o . i ioco. o

domiciliado e comuna de Lanco, pot un monto de ~

$12.990 a rendit en fondos menores del Programa de Asi i cial
La familia iresenta situacion de vulnerabilidad social, -

S¢ adjunta

- Certificado médico
- Bolera compra
- Recepcidn ayuda social




VALORES

ST

Farmacia Municipal Lanco
Union 1€0-B

e Lanoo
2

69.200.300-4

T8
i - Lanco
- Lense
& - Malairve
37 834 843

Ticketn™B 000389 Fecha: 18-12-2019

ARTIGULO uDb. PRECIC  TOT, 5876
ENSURE VAINILLA 850 GR. Edeniay See:vicie's o
1 12.990,04 ; )
12.880.00 |
TOTAL: %
12.980,00 Efectivo: -/1 '
12.980,00 Cambio. i
0,00 Lo

mu;z_m:}o: CLIENTES
N® de articulos: 1

e ha atendido. Carles Cardenas

[EE YT I S PO R




REPUBLICA DE CHILE -

:  REGION DE 1LOS RIOS

MUNICIPALIDAD DE LANCO
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO SOCIAL

{
i
-

RECEPCION DE AYUDA SOCIAL

NOMBRE

RUN
DOMICILIO

Juan Arriagada Ortiz

HE RECIBIDO DE LA |. MUNICIPALIDAD DE LANCO LA SIGUIENTE AYUDA:

- Entrega de 01 tarro de suplemento alimenticio Ensure por un monto de $12.990
correspondiente a gastos menores del Programa Asistencia Social de la tlustre
Municipalidad de Lanco, fondos a rendir en Departa ' as. Retira
hermana Elena Arriagada Ortiz, cédula de identidadwZ

.

L
st
y

Z@A@' /ﬂ alc

FIRMA BENEFICIARIO

- B J y
Fecha ii% de ;%iw'&“?del 2019




5- SE ENTREGA AYUDA SOCIAL EN COMPRA DE SUPLEMENTO
ALIMENTICIO e

e

N° Boleta : 05875

Articulos : {1 Tarros de Leche Ensure

Monto : $12.990

Beneficiaria Eda Muifioz Meza

Descripcidn Se entrega ayuda social en compra de suplemento glimenticio

Ensure, a Dofia 3 2o cédula de identidad: [N
domiciliada en el Mmuna de Lanco, por un monto
de $12.990 a rendir en Iondos menores del Programa de Asistencia Social.
“i iiilhi iriiinta situacion de vulnerabilidad Sociai,_

.~

Se adjunta

- Certificado médico
- Boleta compra
- Recepcidn ayuda social




X WM5e8

Farmacia Municipai Lanco
Linion 183-B

69.200.300-4

Ticketn®:B 000388 Fecha: 18-12-2019

ARTICULO Ub. PRECIO TOT,
EMSURE VAINILLA 850 GR.
1 12.980,04
12.980,00
TOTAL:

12.990,00 Efective:
12.980,00 Cambio:
0,00

N° de articuos: 1
Le ha atendido: Manue! Obando

L I S T R
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05875
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». REPUBLICA DE CHILE

REGION DE LOS RIOS

L MUNICIPALIDAD DE LANCO -
DEPARTAMENTO DE DESARROLLO SOCIAL

RECEPCION DE AYUDA SOCIAL

NOMBRE | Eda de la Cruz Murioz Meza

RUN

DOMICILIO

HE RECIBIDO DE LA | MUNICIPALIDAD DE LANCO LA SIGUIENTE AYUDA:

- Entrega de 01 Tarro de suplemento alimenticio Ensure por un monto de $12.980
correspondiente a gastos menores del Programa Asistencia Social de {a liustre
Municipalidad de Lanco, fondos a rendir en Departamento de Finanzas.

Cda o Mmoo

FIRMA BENEFICIARIO - ASISTENTE SOCIAL

F

3 o= 7 ;j
Fecha £ de&natewiééﬁez 2019








