INSTITUTO ELECTORAL DE MICHOACAN

SJUNTAESTATAL EJECUTIVA
FORMATG DE COMPROBACION DE GASTOS CB-2

) MORELIA, MICHOACAN.
OMBRE JOSE LUIS BECERRA JIMENEZ. e FECHA 0% 07 /2018

DA MES ANO

CATEGORIA: COORDINADOR DE APOYO A O.D.

/—_

LUGAR Y FECHA DE LA COMISION REALIZADA: (9/07/2018 SALIDA A NAHUATZEN . ERONGARICUARO,
CHARAPAN,PARACHO,CHILCHOTA,COENEO Y QUIROGA LLEVAR COMPUTADORAS Y MATERIALES DEL PREP.
1

o

Anexar cormprobantes originales CANTIDAD DE GASTO REALIZADOQ EN ;
. " No sujetos
- Tigo y Numero de Fechal c.je Hospedaje | Alimentos | Transporte ! Combustible | Casetas a Totales
Comprobante Expedicion
s comprobar
86826 09/07/2018 / 74690 ~746,90/]
formato de com. De gastos | 09/07/2018 ‘ ~150.001 160,00
B - . - 746840 - 150,001 896.90
SALDO AFAVOR DELIEM: & 30.00 SALDO A FAVOR DEL COMISIONADO: § 896.40.
ADOLFQO CENDEJAS AVILES EL COMISIONAL
COORDINADOR DE ORGANOS -
DESCONCENTRADCS. o
C JOSE LUIS a;;jﬂrﬁ AYIMENEZ
cff/g v
K i L_f 1 k NO}gE}RE Y FIRMA )

AUTORIZA
Direcclora Ejecutiva de Administracion Prerrogativas y
Partidos Politicos.

MTRA, MAGALY MEDINA AGUILAR J




