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AYUNTAMIENTO MUNICIPAL DE VILLA RIVA
COMPROBANTE DEL GASTO

COMPROBANTE  NO                 869___      ____________           _       _        _          __            ..     .__         _             _

FECHA               22/09/2025

TlpocoMPROBANTE:___  G_asto._   _   _    _______          Etapas:ComE          DevE         PagH

CLASEDOCuMENTO:        original:    H          Modificaci6n:    I                Com.quemodifica:

090-400013-3

Deta[le
PAGO  DE  ESTA ALCADIA  POR  LOS  SERVICIOS  PUBLICITARIOS  EN  SU  CANAL TELEVISIVO,  CORRESPONDIENTE AL  MES  DE
SEPTIEMBRE  2025.

Estructura
Programatica

Clasificador
de! Gasto

Fuente
Financ' Funci6n Denominaci6n Valor RDS

01.00.0003 22211-Publicidad y propaganda '     2,500

Total  General  RDS

Contador Contralor  Municipal

Monto Nato a Pagar RDS 2,500


