FORMATO DE COMPROBACION DE CASTOS

INSTITUTO ELECTORAL DE MICHOACAN

SJUNTA ESTATAL EJECUTIVA

CE-2

e T

| NOMBRE: JOSE LUIS BECERRA JIMENEZ.

CATEGORIA: COORDINADCOR DE APQYC A O.D.

MORELIA, MICHOACAMN.
/2018

FECHA 28/ 06

S

T DA

MES ANO

J

LUGAR Y FECHA DE LA COMISION REALIZADA: 28/06/2018 RECOGER CERTIFICACIONES A COENEQ Y QUIROGA

Anexar comprobantes originales CANTIDAD DE GASTO REALIZADOQ EN :
. No sujetos
Tipo y Numero de FeCh"’.‘ Qe Hospedaje | Alimentos | Transporte | Combustible | Casetzas a Totales
Comprobante Expedicidn
. comprobar
227EA 28/06/2018 / 370.00 _ ~370.0C
formato da com.de gastos 28/08/2018 -~ 80.00 /80'00
- - - 376.00 - go.00) 450.00
SALDO AFAVORDELIEM: § $0.00 SALDO A FAVOR DEL COMISIONADO: $ 450.00 v
-/ \
ADOLFO CENDEJAS AVILES EL COMISIONADG
COORDINADOR DE ORGANOS I
DESCONCENTRADCS /s j
\ (__} » | JOSE LUIS BEGERIA JIMENEZ E
; \\/J’,:::_Jf' |
: §
T o Né BRE Y FIRMA '
N . N ” /
AUTORIZA

Direcciora Ejecutiva de Administracion Prerrogativas y
fartidos Pollticos.

MTRA. MAGALY MEDINA AGUILAR

N J




