C.2058 7001710 &%

INOMBRE DEL PLANTEL)
I\GRtSO‘i J:\ l ‘3 IA.BI ECi\IH:T\IOS D[ ENSEN A \L—\

- :1,301.?0
aecieloP TREC JDEPTALLDW F01'CGUATEKALA 00 TDENTE,

7

ke et
VNI LIN MIL TRESCIFRTOS TNo T COR 70/100.  ouerzaces
PCOR LO SluU\ENTE‘
MATRICULA EXAMENES

POR EL CICLO ESCOLAR 20 . A20_197' DETALLADOS COMO SIGUE:

S E—— - S S R
a__ T -
LD - S N S
4.i_____._u_ Q e oams 4. PR VR -
5 - Q _ B ST R I
s o -
7 Q 3 o
8. o 8 e
SUMA a. SutiA Q.

INGRESOS VARICS. PENSIONADO. COLEGIATURA Y OTROS
por: P&ge de Subveneidp correcpendlents 51 mes deo -
EGOSTO del gn. 5019, coer £ 88cclenes # ra=-d&n de O

Iy 0&3 10 ¢ /1, 15?45¢I-r oy FUentadancia Ne,T1l-
@J L) i e

.1des Ssce] ”rande, 06] > “pi N

OFIGINAL - INTERESADO - BLANGO f !’,’f 2 L/, /a;:;

DUPLICADD - PARA RENDIR CUENTAS"*RQ%M e  ISELLQ; < e r. :

TRIPLICABO - ARCHIVG - GELESTE N - T

i
AUTORIZADG SEGUN RESOLUCION DE LA GONTRALDHI&\ GENERAL DE CUENTACM BHJDODQDT-CLQ{ 1Y9'\ 12-8- S E 86 DE
SORMU_ARIOS STANDARE, S. A PBY- 2423-85G¢ . NIT: 1532257 - 125.00¢ 72016 DEL Ne, 756,007 ERE

£ FISCAL 4.4°-CCC 15623 DE FECHA 18-9.2018 NJBERS SORAELATIVA o z:\a DE FECHE 26-3- 2c|s Ng. DE CLIENT»‘- c‘ 12 LIBRC €1 FOLIO 163

-




?’, ‘ Solicitud de Gasto/Requerimiento (D!GEF!DIDEDUC}
g e o Correlativo: COOP/SGI07- 2019
Cédigo y Unidad Solicitante: 01-08-41 70-45, INBACOP SACOJ GRANDE.
Fecha de Ia solicitud: 05/08/2019 Teléfono/ext, 54104799-24365974
GO Servicios Personales G.1 Servicios No Personales
G.2 Materiales y Suministros G3 Propiedad, Planta, Equipo e Intangibles
G.4 Transferencias corrientes
lm: Cantidad | Unidad de Descripcién del bien o serviciolotros Renglén de gasto vm";‘md"
solicitada Medida
1 1 mes por subvencion_correspondiente al mes de agosto de 2019 431 21,301.70
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TOTAL Q21,301.70
Justificacién / Observaciones: Por de subvencion, correspondientie al mes de agosio de 2019, por 07 secciones a razén de Q3,043.10 cada uno
Nit: 1574521-K y cuentadancia No. 11-145, forma %1 No 849737 - e,
Datos de la persona solicitante: %/
Nombre: César Augusto Saldafa F) & Cargo:
|&.Desea participar en la recepcion_del Mobiliario ylo Equipo en almacen?

Datos de Aprobacién Coordinador de Unidad Solicitante *:

Nombre; Eduardo René Escobar Lépez
Subdirector / Coordinador
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Aprobacion Director

Nombre: Licda. Liliana Marina Flores Jiménez F) %
Encargada

CONSTANCIA DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA

La Direccién de Administracién Financiera -DAFI- ylo Unidad Desconcentrada de Administracién Financiera -UDAF-
mm,mhmmmﬁqwsemmamm:
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Recibido Area de Adquisiciones

certifica que existe disponibilidad presupuestaria por el monto indicado en el

Disponibilidad Presupuestaria; Si D No D

Nombre y irma: (Selio)
Analista de Presupuesto

(Exclusivo para encargado de Almacén)

Recibit conforme(nombre): Firma:

(sello)

'mwmbmﬁhwﬁmdsb it ignar la palab “no aplica”. En el caso de DIGEF firmars el Subdi or
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