FECHA: 05/05/2025

NOMBRE DEL COMISIONADO: LIC. ESTEBAN SANCHEZ B
ADSCRIPCION: SECRETARIA

PUESTO: ASESOR GENERAL

ME PERMITO HACER DE SU CONOCIMIENTO QUEHA SIDC C

DURANTE 3 DIAS DEL 3

CON OBJETO DE:

LUGAR DIAS CUOTA
CONSUMO S 3,000.00
HOSPEDAJE $ 1,500.00
1 |
TOTAL $ 4,500
KM. A RECORRER NUM. KM PROMEDIO TRELS \PGRTE TOTAL
GASGLINA
OBSERVACIONES .
SERA ACOMPANADO POR LOS ESCOLTAS CATARING GONZALEZ CRUZ YV SUB, TTE. RAMIRD
AHUMADA SANCHEZ
AUTORIZACION TESORERIA RECIBHIMPORTE TOTAL
C.P. MARIA ISABEL
HERNANDEZ PEREZ LC. ESTEBAN SANCHEZ RUIZ




