.@ i > SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA

cawis Ciudad del Carmen Campeche ~ . -
MUNICIPIO TESORERIA FORMATO UNICO DE COMISION
DE TODOS ‘No 11
CARMEN 2021-2024
SOLICITANTE JOSL ANTONIO MONTLEIO ESTEBAN
CARGO: COORDINADOR DE MECED ARRECIFE
COMISIONADO: BEATRIZ ADRIANA LUNA HERNANDEZ, JOSE ANTONIO MONTEJO ESTEBAN,K.V.H.,,GS.C. Y
F.Y.HG
CARGO COMISIONADO: COORDINADOR
FECHA DE EXPEDICION: 22/08/2023 FECHA INICIAL FECHA FINAL TOTAL. DiAS
LUGAR DE COMISION: SAN FRANCISCO DE CAMPECHE s
DIA | MES | ANO | DIA | MES | ANO 1
24 08 23 24 08 23
OBJETO DE LA COMISION: CONSULTA MEDICA DE LOS ADOLESCENTES EN EL PSIQUIATRICO DE CAMPECHE K.V.H., G.S.C.
Y F.Y.HG.
MEDIO DE TRASPORTE: AUTOBUS | | VEHICULO OFICIAL | X | ALREO | ] OTRO | (ESPECIFICAR)

AUTOBUS T AEREO B VEHICULO: NP 300 _

PLACA: COMBUSTIBLE $ 2.500.00
IMPORTE IMPORTE KM. SALIDA: PEAJE $ 400.00
$ $ KM. REGRESO: MEDICAMENTOS | $2 000 00
OTROS $ TOTAL | & |

. CONCEPTO LUNES MARTES MIERCOLE | JUEVES VIERNES SABADO DOMINGO TOTALES ‘

S
ALIMENTACION $1,500.00
HOSPEDAJE .
TRASPORT. INT $200.00
TOTAL POR DIA $ $ $ 1,700.00 $ $ 5
TOTAL

COS SOLICITADO

LANUEVA BADILLO
i~ REE TORAIDEL DIF CARMEN

ME COMPROMETO A BESTINAR EXCLUSIVAMENTE LOS RECURSOS QU E ME HAN PROPORCIONADO PARA EL
DESEMPENO DE LA COMISION CONFERIDA, LOS CUALES COMPROBARE N PLAZO DE 72 HORAS HABILES, CONTADOS
A PARTIR DE LA FECHA EN QUE REGRESE DE LA COMISION, D O SER ASIi, AUTORIZO PARA QUE ME SEAN
DESCONTADOS DE MIS PERCEPCIONES HASTA CUBRIR DICHA CANTIDAD




