Formato FC-02
santa 2
,ri,,,,ntp,,,._:n COMPROBACION DE GASTOS

Numero de trabajador: AD335 FECHA:

26/08/2017

26/08/2017 | 7215 __|Servicio Relampago S.A de C.V. Combustible 1,133.21 175.75 |

Total de Compr L 21 0.00 175.75 U.El 1,308.96
Anticipo] 0.00

No Deducibles| 0.00

Neto a reembolsar empleado| 1,308.95

PRESUPUESTO EJERCIDO PARA VIATICOS (INCLUYE IVA, ISH E IEPS)




santa.

FiICQL- REPORTE DE COMISION

CENTIRO DF PROINNC CMA

Formato FC-03

FOLIO PLIEGO DE COMISION PC-098-08/17 FECHA COMISION 26/08/2017
EMPLEADO DE COMISION AD335 MONTO AUTORIZADO 0.00
DEPARTAMENTO Direccién General AREA Administracion

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS

DIAUNO

Visita a Sucursal Villa de Arista.

DIA DOS

Regreso a SLP.

DIA TRES

DIA CUATRO

DIA CINCO

SIN OTRO PARTICULAR , ME PONGO A SUS ORDENES PARA CUALQUIER DUDA O ACLARACION AL RESPECTO

ATENTAMENTE
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/

EMPLEADO A COMISION

uan'Martinez Ibarra
Director General




STRVICIO RET.AMPAGO, S.A. DE C.V.
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