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1 25/2/2025 FRANCISA ANTONIA ZARACHO                                          6.307.420   
 PAGO DE AYUDA SOCIAL PARA CUBRIR GASTOS DE MEDICAMENTOS POR 

ENCONTRARSE CON PROBLEMAS DE SALUD 
SAN ALBERTO                                                 300.000   

2 25/2/2025 CLAUDIO INOCENTE ROBERTTI GULLON                                              848.887   
 PAGO DE AYUDA SOCIAL EN FORMA EXCEPCIONAL PARA LA COMPRA DE PROTESIS 

ORTOPEDICA MODULAR PARA AMPUTACIÓN TRANSFEMORAL 
SAN ALBERTO                                            24.000.000   

3 24/2/2025 ROMUALDO SAUCEDO VILLAR                                          5.843.304   
 PAGO DE AYUDA SOCIAL EN FORMA EXCEPCIONAL PARA CUBRIR GASTOS HOSPITALARIOS 

DE SU HERMANO EL SR. FELIPE RAUL SAUCEDO 
SAN ALBERTO                                            20.000.000   

4 13/2/2025 REINALDO LEON VERON                                          5.034.045   
 PAGO DE AYUDA SOCIAL EN FORMA EXCEPCIONAL PARA CUBRIR GASTOS 

MEDICOS POR ENCONTRARSE CON PROBLEMAS DE SALUD 
SAN ALBERTO                                                 700.000   

5 13/2/2025 ABEL VILLAR                                          2.100.031   
 PAGO DE AYUDA SOCIAL PARA CUBRIR GASTOS DE ESTUDIOS MEDICOS DE SU MADRE 

QUIEN SE ENCUENTRA CON PROBLEMAS DE SALUD 
SAN ALBERTO                                              1.000.000   

6 3/2/2025 MARIA LOURDES VEGA DE ALMIRON                                          3.926.542   
 PAGO DE AYUDA SOCIAL PARA CUBRIR GASTOS DE ESTUDIOS MEDICOS DE SU 

HIJO, QUE SE ENCUENTRA CON PROBLEMAS DE SALUD 
SAN ALBERTO                                                 300.000   

7 13/2/2025 CRISTINA GONZALES                                          7.231.450   
 PAGO DE AYUDA SOCIAL PARA CUBRIR GASTOS DE ESTUDIOS MEDICOS DE SU HIJA QUIEN 

SE ENCUENTRA CON PROBLEMAS DE SALUD 
SAN ALBERTO                                                 250.000   

8 25/2/2025 SANTIAGO RAMIREZ BENITEZ                                          2.256.646    PAGO DE AYUDA SOCIAL PARA CUBRIR GASTOS DE ESTUDIOS MEDICOS SAN ALBERTO                                                 200.000   
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