GOBIERNO DEL ESTADO

INFORME DE COMISION Y DESGLOSE DE GASTOS

RAMO SECRETARIA DE ADMINISTRACION E INNOVACION GUBERNAMENTAL FECHA
DEPENDENCIA O ENTIDAD Direccion de Control Patrimonial DIA MES ANO
FOLIO sOLICITUD SAIG04.SSA.DCP/4667/2017 11 9 2017
NOMBRE  Yeimi Gabriela May Hernandez NO. DE EMPLEADO

PUESTO Analista A 35471

LUGAR: ORIGEN-DESTING.
DiAS | IMPORIE
ORIGEN: CAMPECHE, CAMPECHE, MEXICO
DESTINO: HOPELCHEN, CAMPECHE, MEXICO
ESTATAL 21111040618557C487000M078004801450L11A3751 08 = 377.00

TRANSPORTE . PERIODO

~_TIPO VIATICO
TIPO RECURSO e

CLAVE PRESUPUESTAL
LOCAL TERRESTRE 7/9/2017 7/9/2017

TOTAL: 377.00

OBJETIVO Y/O TRABAJOS A REALIZAR

VERIFICACION FiSICA DE LOS BIENES MUEBLES ASIGNADOS A LA SECRETARIA DE GOBIERNO

PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS
VERIFICACION FiSICA DE LOS BIENES MUEBLES ASIGNADOS A LA SECRETAR[A DE GOBIERNO, UBICADOS EN EL MUNICIPIO DE HOPELCHEN

DECLARO, BAJO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LOS SOLICITADOS Y MANIFIESTO
TENER CONOCIMIENTO DE LAS SANCIONES QUE SE APLICARAN EN CASO CONTRARIO.

Elimporte que no se compruebe con documentacion que reuna requisitos fiscalesy no se reintegre la diferencia, el servidor publico autoriza a la unidad ejecutora a
reportarlo coma un ingreso

DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO

VIATICOS
GASTO COMPROBANTE Fouo FECHA RFC RAZON SOCIAL IMPORTE
VIATICOS p— 752082”“3 08/03/17  SAPP720313PN6 PEDRO EFRAIN SANCHEZ PARRAQ $437.32
TOTAL $437.32
AUTORIZA

Coordinadora Administrativa
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