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 0242 

 001

 00709  01  00001  60,000.00 04-OCT-16

Institucion: 

Gerencia Adminsitrativa: 

DIRECCIÓN DE LA NIÑEZ, ADOLESCENCIA Y FAMILIA

GERENCIA_CENTRAL

Número Formulario Total Afectado

 60,000.00
 60,000.00
 60,000.00

 002Unidad Ejecutora: UNIDADES TECNICAS

Fecha Beneficiarios

TOTAL UNIDAD EJECUTORA (     002    ) :
TOTAL GERENCIA ADMINISTRATIVA (     001    ) :
TOTAL INSTITUCION (    0242   ) :

 

Identificación Nombre
08019995328624 CLINICA DE ATENCION INTEGRAL AL ALCOHOLICO Y PACIENTE NERVIO


