EL SAN LUIS

DE LA PAZ
que querett C4

COMISION
) Folio:
(CONTRALORIA MUNICIPAL SAN LUIS DE LA PAZ GTO.)

Con fundamento y para dar cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 117 fracciones I, V,
XV y XVl de la ley orgéanica municipal para el estado de Guanajuato y sus municipios

Referencia Fecha: 03-marzo-2020.
C. Bruno Héctor Herndndez Herndndez

Direccion o Dependencia: Oficialia Mayor
e

I

‘ Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s) Puesto: Asistente Operativo “A”.

Presentarse en la ciudad de Leon, Guanajuato.
Durante el dia 05 de marzo del 2020.
Con el objeto de: Traslado de pacientes.

P—lago de su conocimiento que Usted ha sido comisionado para: W

Tiempo considerado para la realizacion de la actividad 1 dia

‘ Monto financiero a utilizar para la realizacion de la actividad (viaticos): ‘

[ lenar solo en caso de utilizar vehiculo para la comision

Numero de unidad Marca del vehiculo_ Modelo ><<<<<<<<<<<

| Kilometraje actual Distancia aproximada en kilometros ida y vuelta
‘i‘ Cantidad de combustible a utilizar ___ Cantidad de combustible que cargara
Ll\l_umerclgg)_/‘aliv Hora estiLn_a_dgge salida Hora estimada de llegada

,Cual es el objetivo de la comision? Realizar gestiones administrativas

| OBSERVACIONES derivadas de la actividad comisionada: o
| Atender comision ena ciudad de Leon, Guanajuato. g __HoSEles el
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PULSTO DEL SOLICITANTE \7“}3&33;;(\}?:__ &gc’,‘r \UD \ﬁj

DENOMINACION DEL CARGO:

ADMINISTRATIVO - }OPERATIVO { x¢ lDlRCCﬂ\/O x

; - v ? » .
AREA DE ADSCRIPCION: [Qg\c wlo Muyor -
NOMBRE DEL SOUCITANTE: jg S M& M_

DENOMINACION DEL ACTO DE REPRESENTACION: L )
NUMERO DE PERSONAS ACOMPANANTES: /—}

IMPORTE i«_-J.ERc_loo POR EL TOTAL DE ACOMPANANTES: ; \

ESTADO Y CIUDAD DE ORIGEN: - \ gm\ g de o Ra &lo
ESTADO Y élUDAD DE DESTINO: | | lc ©n | 6’/0 - )
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IMPORTE TOTAL EHERCIDO EROGADO:

IMPORTE TOTAL DE GASTOS NO EROGADOS:

FIRMA DEL SOULICITANTE
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Comprobacion de viaticos

Reporte de actividades

» Por instrucciones del Oficial Mayor el Lic. Jaime Mata Pérez, acudi a la ciudad de Leon, Gto., el
Aina miAranlan A An marsa Aal nranania AaRA nara raalisar franladA AAa naniantan lan LAaanitalan Aa
Ui nnciuvwICo vt UG 1ialavw uc) PIUOCIILG arnv, pﬂlﬂ 1Cancal uaosiauv uc PGU!GIHU\) Vo 1 lUOPItG!GO uc
Regional de Alta Especialidad del Bajio y V.O. Tecnologia Laser Aplicada a la Vision S.A. de C.V.
en la ciudad antes mencionada.

Atentamente

C. Bruno Hactor Hernandez Hernandez
Asistente Operativo “A”
Oficialia Mayor

Lic. laiye Mata Péro

OficiaNViayor



EL SAN LUIS

C.C. Directores de la Administr

San Luis de la Paz, Guanaj

Presente. -
Sirva el

llegar el cal

i6n Pablica Municipal

dario de cierre de némina para el ano 2020, con la

o}

OFICIALIA
'MAYOR

Dependencia: Oficialia Mayor.
Oficio No.: 0041/0.M./2020.
Asunto: Calendario de cierre de némina 2020.

San Luis de la Paz, Gto., a 07 de enero de 2020.

sente para enviarle un cordial saludo, asimism aprovecho la ocasién para hacerle

nalidad de que envié en tiempo y forma

la solicitud de movimientos a considerar para el pago o descuento de némina (tiempo extra, descuentos

por faltas, etc.).

Fechas pafa cierre de némina

Mes A 1ra. Quincena | 2da. Quincena
Enero /| 10/01/2020 | 25/01/2020
Febrero / 10/02/2020 24/02/2020
Marzo / 09/03/2020 | 23/03/2020
Abril / 08/04/2020 24/04/2020
Mayd 11/05/2020 | 25/05/2020
Junid, 09/06/2020 |  24/06/2020
Julio \_ 09/07/2020 24/07/2020
Agosto | 10/08/2020 | 24/08/2020
Septiembre 1m2’0\\25ﬂ1242020
Octubre 09/10/2020 26/10/2020~
Noviembre 09/11/2020 |  24/11/2020
Diciembre 10/12/2020 | 23/12/2020

Por lo que hago de su conocimiento que toda la informacion que sez

fechas antes establecidas, no se recibira y quedara bajo responsabilidad dg

que, si envia la informacion el dia de la fecha de ¢

Mayor antes de las 12200 horas.

Por lo menciot

a su digno cargo.

Sin otro particular
COMmMo su atento y seguro servy

C. c. p. Archivo.
LIMP/berht
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do con anterioridad le solicito |

terre, la documet
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nviada después de las

ada Director, cabe mencionar

cion tendra que llegar a esta Oficialia
ga extensiva esta informacion a todo el personal

su_atencion, quedo de Usted
\ "

s



