°® ISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA

4 »
&2 Ciudad del Carmen Campeche
STARMEN FORMATO UNICO DE COMISION
Servir de Corazein TESORE RIA
20118-20%1 No 006
GENERALIDADES
SOLICITANTE: LIC.GABRIELA LOPEZ SANCHEZ.
CARGO: PROCURADORA AUXILIAR DE PROTECION DE NINAS, NINOS Y ADOLESCENTES.
COMISIONADO: LIC. GABRIELA LOPEZ SANCHEZ, JESUS ALBERTOQ HERNANDEZ GONZALEZ, LIC. DAYNA M.
VASCONCELOS CHAN Y TS. MARIA NANUT HERNANDEZ, VARGAS.
CARGO COMISIONADO: PROCURADORA AUXILIAR.
FECHA DE EXPEDICION: 10 DE SEPTIEMBRE DEL 2019 FECHA INICIAL FECHA FINAL TOTAL DiAS
LUGAR DE COMISION: BALANCAN, TABASCQO.
DIA | MES | ANO | DIA | MES [ ANO 1
12 09 2019 12 09 2019
OBJETO DE LA COMISION: IR AL JUZGADO EN TURNO CIVIL DE BALANCAN TABASCO, SOBRE UN EXPEDIERTE DE
EXHORTO Y IR A UNAS VISITAS EN LA COMUNIDAD DE NUEVO PITAL.
MEDIQ DE TRASPORTE: AUTOBUS | | VEHICULO OFICIAL | JAEREO [X | OTRO | (PARTICULAR)
VIATICOS POR TRASPORTE
AUTOBUS AEREO YEHICULO: CORSA CHEVROLET
PLACA: DHZ 3456 COMBUSTIBLE $2000.00
IMPORTE IMPORTE KM. SALIDA: PEAJE $176.00
$ KM. REGRESO: OTROS
OTROS § TOTAL | §2176.00
OBSERVACION:
VIATICOS POR ALIMENTACION Y HOSPEDAJE
CONCEPTO LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES | VIERNES SABADO DOMINGO TOTALES
ALIMENTACION $1200.00 $1200.00
HOSPEDAJE
TRASPORT. INT $100.00 $100.00
TOTAL POR DIA 3 3 $ $1300.00 | § $ ] $1300.00
TOTAL $1308.00
| GRAN TOTAL DE VIATICOS SOLICITADO | $3,476.00 |

RECIBI LA CANTIDAD DE $3476.00 (SON: TRES MIL CUATROCIENTOS CUARENTA Y SEIS PESOS CON 00/100 M.N.)
CORRESPONDIENTES A DIA DE VIATICS PARA EL DESEMPENO DE ESTA COMISION.
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ME COMPROMETO A DESTINAR EXCLUSIVAMENTE LOS RECURSOS QUE SE ME HAN PROPORCIONADO PARA
DESEMPEROQ DE LA COMISION CONFERIDA, LOS CUALES COMPROBARE EN UN PLAZO DE 72 HORAS HABILES, CONTA
A PARTIR DE LA FECHA EN QUE REGRESE DE LA COMISION, DE NO SER ASI, AUTORIZO PARA QUE
DESCONTADOS DE MIS PERCEPCIONES HASTA CUBRIR DICHA CANTIDAD.
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CERTIFICACION DE ESTANCIA Y PERMANENCIA

LUGAR Y SELLO

FECHA Y HORA

NOMBRE Y FIRMA AUTOGRAFIA DE CERTIF ICACION
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