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UUDITORIA SUPERIOR DEL ESTADO

AN LUIS POTOS!

AUDITORIA ESPECIAL DE FISCALIZACION

. CONGRESO DEL ESTADO

LIERE ¥ SOBERANO | MUNICIPAL Y SUS ORGANISMOS
- DESCENTRALIZADOS.
AUDITORIA

SUPERIOR DEL ESTADO

OFICIO N° ASE-CFOPMOD-121/2022.
ASUNTO: Comision de bersonol.

San Luis Potosi, S.L.P., a 22 de septiembre de 2022.

ING. JESUS ADIEL MERAZ ZUNIGA
AUDITOR
PRESENTE.

Con fundamento en lo establecido en los articulos 25, 26, 28, 29, 77, fraccion XXXI,
de la Ley de Fiscalizacién y Rendicion de Cuentas del Estado de San Luis Potosi; 8,
fraccidn XV, del Reglamento interior de la Auditoria Superior del Estado de San Luis
Potosi, le informo que ha sido comisionado los dias 25 y 24 de septiembre del afio
en curso, para efecto de llevar a cabo trabagjos inherentes a la auditoria de la
Cuenta Publica del Eercicio Fiscal 2021, del municipio de Tamuin, S.L.P.  ©

Asimismo, le informo que durante su comisién deberd cbservar las medidas
establecidas encaminadas a evitar el contagio y dispersion del virus SARS-COV2
(COVID 19).
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C.P. EDITH VIRGINIA MUNOZ GUTIER;RE; :
ENCARGADA DEL DESPACHO DE LA AUDITORIA SUPERIOR DEL ESTADO
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B2, CANG DE LAS Y LOS MIGRANTES DE SAN LU

¢.c.p. RECURSOS HUMANOS
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AUTITOR LA SUPLEICR ODIA.

§ EE ASE INFORME DE LA COMISION

SAN LVUIS POTOS FECHA Septiembre 27 de 2022
RESPONSABLE DE LA cowsudm - Jesus Adiel Meraz Zufiga
’ Auditorfa Especial de Fiscalizacion Municipal y sus Organismos
AREA DE ADSCRIPCION Descentralizados
INICIO DE LA COMISION Septiembre 25 de 2022
TERMINO DE LA COMISIéN . Septiembre 26 de 2022
OBJETIVO DE LA COMISION Auditoria Desahogo 1 ejercicio 2021
(LUGAR DE COMISION Tamuin, S.L.P.

| ~ ACTIVIDADES REALIZADAS

El 26 de septiembre de 2022, ltevé a cabo la revision de la obra '’ Mejoramlento en cuartos dormntono en
varias localidades de Tamuin, 5...P." ; 1
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Ing. Jésus Adiel Meraz Zufiza Ing. Armando Lorheli Mendoza

NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO - NOMBRE Y FIRMA DE/. TITULAR DE AREA




