H. AYUNTAMIENTO DE SAN VICENTE TANCUAYALAB, S.L.P.
ADMINISTRACION 2024-2027 ‘

COMPROBACION DE GASTOS DE VIAJE

Nombre: ES00C Mo OO Vaveso.
No. de Némina: i - {Fecha de Elab. | K
Lugar de DIeCion 3EE0N De\ TegohQ CWOi De\ €500 S.0.P

Traslado y Motivo

del viaje: Covenar Rernde Wensual DA\ Tegisha  Cawi

Fecha Salida ©% oy 1 7S
FechaRegrese  |OQ \QIITS
1

Dias de viaje
PARA USO EXCLUSIVO DE CONTABILIDAD | CONCEPTO | IMPORTE | IVA | TOTAL |
TRANSPORTACION $ - |s - |sAAR
PEAJES $ $ 3 -
- |HOSPEDAJE 3 - $ - $ =
COMIDAS $ - |8 - |187330.70
OTROS 3 - $ - $ -
TOTAL | 0.00 | 0.00 0.00
ANTICIPO "L Sof 0.00
SALDO A CARGO
SALDO A FAVOR S8 086-
(Nombre y Fimna) ING. GILBERTO GONZALEZ ZUNAYA L.AE. PATRICIO HERNANDEZ MTZ.
Solicitante/Comisionado (a) Presidente Municipal Tesorero Municipal

AUTORIZA Vo. Bo.



