""" 'COMPROBACION DE GASTOS DE

No.

CoWE VIAJE EN COMISION o
FIFOMI sosamis
A3 SFa VR pminERG
COMISIONADO:  FRANCO [BARRA FELIPE JESUS TEL. Y/O EXT.: 3200
PUESTO: SUBDIRECTOR TECNICO Na. DE NOMINA: 01004348
AREA: SUBDIREGGION TECNICA
HA SIDO COMISIONADC POR; LIC. ALFONSO SALINAS RUIZ
DESTING INICIAL: CHIHUAHUA,CHIH. '
OBJETIVOS: REUNION DE TRABAJO CON EL GOBIERNC DEL ESTADO DE CHIHUAHUA,
FEGHA Y HORA DE SALIDA: 1711012017, Hr:18:00 GUOTA DIARIA: 1190.00 / 170000
FECHA Y HORA LLEGADA: 18/1012017, Hr:23:45 NO. DlAS; 2
TIPQ DE PAQUETE: Sin paguete
RECIB| EFECTIVO Y/0 HOLETO DE AVON: §1 CALGULO CONTABILIZADO: S
FECHA HOSPEDAJE ALIMENTACION TRANSPORTE TELEFONG AMEX LEGALES OTROS TOTAL
17.10.2017 1,483.20 246.03 559.91 0.00 0.00 0.00 0.00 2,289.14  MxN

SUBTOTAL 1,483.20 246.03 §59.91 0.60 0.00 0.00 0.00 2,289.14  MXN
VLA 230,40 32.96 0.00 0.00 0.00 0.00 0.00 263,36  MXN
TOTAL 1,713.60 278.99 §59.¢1 0.60 ¢.00 . 0.00 0.00 2,5652.50 MXN

DESG.LOSE DE ANTICIPO:

EFEGTIVO: 3,890.00 MXN

AMEX: 000 MXN

BOLETO AVIGN: 0.60 MXN

TOTAL: 3,890.00 MXN

DESGLOCE COMPROBACION:

EFECTIVO: 2,552.50 MXN

AMEX: 000 MXN

BOLETO DE AVION: 0.00 MXN

TOTAL: 2,552.50 MXN

SALDO: 7 1,337.50 MXN
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