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1 CLOMPROBAGION DE GASTOS PGH:ESNCEPTG B VIATICOS

FECHA:
: £ {e'eTe Ve ) VT Cinng T?
PUESTO DELSOLICITANTE: - CaraSHge oWl Derddamento e
_ T
DENOMIN?ON DEL CARGO: .
ADMINISTRATIVO OPERATIVO __|DIRECTIVO I il
- AREADEADSCRIPCION: | Pedidl g (gtastro.

NOMBRE DELSOUC]TANTE: "Arq . OMQf ShQAUC\-’%(l COY\CM\CJQ Eacale vQ .

DENOMINACION DEL ACTO DE REPRESENTACION [rocaro T RECHATOR
| N’Oﬁskd DE PERSONAS ACOMPANANTES: ' L2
IMPORTE EJERCIDO POR EL To_rAu. DE ACOMPANANTES: 10 . | e .
ESTADO Y CIUDAD o ORIGEN: San We A 1o iz, Guavdjeara.
~ESTADO Y CIUDAD DE Dl:b“ﬂNd:’ Qxam 1\)0*C. (Q{UC‘J via :\UO.fC" . :

-

MOTIVO DELCARGOOCOMISION: L RevniOn en Catasig o) Fstade

SAUDA: ) ‘10'.‘43(_') avyr

REGRESO: | S 30 om

* IMPORTE TOTAL EJERCIDO, EROGADO. o L% 540

~ IMPORTE TOTAL DE GASTOS NO EROGADOS: 8. %
’ AN B = :







OFICIO DE COMISION

ot

EL FOLIO
SANLUIS%P ,
que QUeremos. (CONTRALORIA MUNICIPAL SAN LUIS DE LA PAZ, GUANAJUATO)

Con fundamento y para dar cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 139 fracciones I, V, XIV, XV y XIX de la Ley
Orgénica Municipal para el Estado de Guanajuato y sus Municipios.

Referencia: OGO Ne DC—CqQZl'LC'Z‘i, COMoCaToud a REUmOn para ontinup
(on el KGUMiEnTo )a\ (ovwemo ag (codmada en 4 (olabogach AdmnS.-
honva on wadena 4iscal, en i ve{eient€ d matena caiastal.

FECHA: 24 O 20724

Hago de su conocimiento que ha sido comisionado para: Asivercia a rnioN - en 14 3ala de Junta:
e Ja irecion (Engal Admimishicitivg en Kieo e 1a Besa dg ig (d o Guanaynto, (1o.

Monto financiero necesario para realizar la actividad (Viaticos)

Nimero $S40. 00 Letra QUINIETCY wOMNIa PECS O j1ce M-N.
' (Llenar sélo en caso de utilizar vehiculo para la comisién)
Numero de Unidad: Marca: ‘ Modelo: _
Kilometraje actual Distancia aprox. (ida y vuelta)
Combustible a utilizar_______ Numero de Vale Hora de salida Hora de llegada

Objetivo de la comisién: NCllovaciCn ce |4 wnformacion  enviada Y YWaogyada en
d Moo Wieeni€  a wmdewa tamrasivdl. e A Diagnasiico.

Observaciones derivadas de la actividad comisionada: 3 (D -?MY('C\J)(‘T) et " D{CKJ.’C&W G On
MARNA (ool " de endimsd impesc
/

Autorizacién del Di ;:ctor de Validacion del personal SELLO DE
. donde se realizé la- COMPROBACION
comision

N

Es obligacion detodo Servidor%municipal

Administrativas de los Servidores Publicos del Estado de Guanajuato y sus Municipios.




