SOLICITANTE:

« JISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA
Ciudad del Carmen Campeche

FORMATO UNICO DE COMISION

TESORERIA

JOSE ANTONIO MONTEIO

CARGO: COORDINADOR DE MECED ARRECIFE
COMISIONADO: JOSE ANTONIO MONTEJO ESTEBAN, XOCHITL AVILA CRUZ, GS.G.. F.Y.HG.
CARGO COMISIONADO: COORDINADOR
FECHA DE EXPEDICION: 07/04/2025 FECHAINICIAL | FECHAFINAL | 1.0 piyo
LUGAR DE COMISION: SAN FRANCISCO DE CAMPECHE
DI |MES | ANO | DIA | MES | ANO
A 1
0] 04 | 25 |09 ] 04 | 25
OBJETO DE LA COMISION: | CONSULTA MEDICA DE LOS ADOLESCENTES EN EL PSIQUIATRICO DE CAMPECHE G.S.G. Y
FYHG.
MEDIO DE TRASPORTE: | (ESPECIFICAR)

AUTOBUS

AUTOBUS | | VEHICULO OFICIAL | X | AEREO | | OTRO

VEHICULO: NP 300 _

PLACA: COMBUSTIBLE $ 2.500.00
IMPORTE IMPORTE _| KM. SALIDA: PEAJE $ 400.00
$ s KM. REGRESO: MEDICAMENTO $ 2.000.
OTROS $ TOTAL | § o e

CONCEPTO

ALIMENTACION $ 1,200.00
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DESCONTADOS DE MIS PERCEPCIONES HASTA CUBRIR D

SE ME HAN PROPORCIONADO PARA EL
EN UN PLAZO DE 72 HORAS HABILES, CONTADOS
N, DE NO SER AS|, AUTORIZO PARA QUE ME SEAN
CANTIDAD.
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