| TITULO Rendicién de Fondos Entregados a Terceros Publicos 3408wt |

.- IDENTIFICACION DEL SERVICIO O ENTIDAD QUE TRANSFIRIO LOS RECURSOS

0/ 32 [0

a) Nombre del servicio o entidad otorgante: ( MUNICIPALIDAD DE LICANTEN |

IL.- IDENTIFICACION DEL SERVICIO O ENTIDAD QUE RECIBIO Y EJECUTO LOS RECURSOS

b) Nombre del servicio o entidad receptora:  [CORPORACION MUNICIPAL DE DESARROLLOCG  RUT: | 65.202.402-5 |
Monto en $ o US3*
| £7.500.000

Maonto total transferido moneda nacional (o extranjera) & Is fecha
Banco o Institucion Financiera donde se depositaron 10s recursas
N* Cuenta Bancaria

Comprobante de ingreso Fecha: 27/01/2025 N* comprobante b

Objativo da Ia Transfarancla L3 Corporacién Municipal De Desarrollo Comunal y Proguctivo de Licantén tiene por cbjetivo, organizar,
promaver, evaluar, planificar, fomentar, desarroliar, coordinar y ejecutar estudios, programas y proyectos pars
2l desarrolio ecandmico ge Licantén.

N' de identificacién def proyecto o Programa

Antecedentas ded acto administrativo que lo aprueba: N* S Fecha 20.01-2025 Servicio  Mumiciealidad de Licantén
Modificaclones N* Fecha Servicie

| Subtitulo Item Asignacdn

[Item Presupuestario 24 1 999

|0 Cuenta contable

Fecha de Iniclo del Programa o proyecto 1 1 2025
Fecha de término 12 2025
Periodo de rendicion 12 2025
I1l.- DETALE DE TRANSFERENCIAS RECIBIDAS Y GASTOS RENDIDOS DEL PERIODO MONTOS EN §
a) Saldo pendiente por rendir del periodo anterior [ 44.338.793)|
b) Transfarencias racibidas en & periado de 1 rendicidn | o
£) Total Transferencias a rendir | 44,338.799|(a + b) = ¢

2. RENDICION DE CUENTA DEL PERIODO

d) Gastos de Qperadion $ 15528.601

€] Gastos de Personal $ 7.001.804

f) Reintegro de fondos no invertidos segunda cucta afo 2025 $  21.808.384

£) Total recursos rendidos | 44.338.799| (d+e+f)=g
h) SALDO PENDIENTE POR RENDIR PARA EL PERIODO SIGUIENTE 0(c-g)

IV.- DATOS DE LOS FUNCIONARIOS RESPONSABLES Y QUE PARTIPARON EN EL PROCESO

Nombre del Funclonario Mariangela Patrics Martinez Calquin
AUT 14,326.607-9
Cargo Cirectora Eledtiva
Dependenda Corporacidn Municipal De Desarrolla c,r‘mmmunw De Lirantén
o f 4
(" )&OV\A%LL)/{A ".,v\,,vv

Firma y nombre del responsabie de le Rendicién

* Cuando corresponda determinar & valar del tipe de camblo, s2 estarsa
%% Anexo a este formate de rendicién de cuentas se deberd acompaitare
uentas. ’\

| vigente al mtmfma de realizarss la respectiva operacion,

mismo lns antecedentes que raspaldan 1as operacionas de I3 prasente rendicion de



