nsbituto do Educacion Rasica por Cooperativa ‘Ciudnd Satélts'  FORYA 06
(NOMBRE DEL PLANTEL)

INGRESOS EN ESTABLECIMIENTOS DE E ]-\SL\A\/A

rorQ. ___ 8383180
RECIBIDE:  Direscion Departamental de Educacion Guatemala Oecidents

LA CANTIDAD DE:  (henta y fres mil ochocientos treinta Y uno con 80/100QUETZALES
POR LO SIGUIENTE:
MATRICULA EXAMENES

POR EL CICLO £SCOLAR 20 A20 DETALLADOS COMO SIGUE:
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POR. ‘P@o de subvencion corm/wna’;en!e @ los meses de enero y febrero de 2020.

for (3 Secciones a razon de(1.3,224.30 mensuales cadp una. Nit. 1605776 -7y
cuentadancia -l — - — .- ...

. e S Mixea, gt . PE _fabrery o DL 2020 .
s (SELLO) 4z o

UBNTAR 1yo, BN




iy ’ Solicitud de Gasto/Requerimiento (DIGEF/DIDEDUC)

TnIR IO Correlativo: COOP/C5/01/2020
Cddigo y Unidad Solicitante: 01-08-2641-45 Instituto de Educacion Basica por Cooperativa "Ciudad Satélite”

Fecha de la solicitud: lunes, 10 de febrero de 2020 Teléfono/ext. 24843262
G.0 Servicios Personales G.1 Servicios No Personales
G2 Materiales y Sumninistros G.3 Propiedad, Planta, Equipo e Intangibles
G4 Transferencias corrientes X
S PR —— Descripcion del bien o servicio/otros Renglon de gasto | VAOr egtimado
solicitada Medida
1 2 Mes Subvencion correspondiente a los meses de enero a febrero de 2020 4311 Q 83,831.80
2
3
4
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
15
TOTAL 83,831.80

Justificacién / Observaciones: Pago de subvencién correspondiente a los meses de Enero y Febrero de 2020, por 13 secciones a razon de Q 3,224.30
mensuales cada una, Nit. 1605776-7, cueg!aaanaa =TTy Req% ?IG-C! No. 189492

Datos de la persona solicitante:

r
Nombre: E. Darleny L. Chacon F]__%ﬁ% Cargo: Contadora

R e —
|2 Desea participar en la recepcién del Mobiliario y/o Equipo en aimacén? Isi

Datos de Aprobacién Coordinador de Unidad Solicitante * :

— ":) 2 / Z/
Nombre: Pedro Ediberto Barahona F) /&;‘__

Subdirector / Coordinador

Aprobacion Director o T
Nombre: Lic. Fajardo Lopez Martinez F) / %M’#%

Autoridad Superior

CONSTANCIA DE uspou IDAD PRESUPUESTARIA

La Direccion de Administracion Financiera -DAFI- y/o Unidad Desconcentrada de Ad-nhsimcion Fhan -UDAF- certifica que existe disponibilidad presupuestaria por el monto indicado
en el presente documento, en la estructura presupuestaria que se describe a confinuacién: ———

PROG. | | ]suspl l |PFIDY.I ] | ]ACTfoanAI I |—|UB.GEO.I l I I I T FTE. FIN. I:D

Recibido Area de Adquisiciones
Disponibilidad Presupuestaria: Si [:l No D
Nombre y firma: (Selio)
Analista de Presupuesto
(Exclusivo para encargado de Almacén)
Recibi6 conforme(nombre): Firma: (sello)
* Cuando aplique segun la estructura de la unidad, de jo rio ignar fa 'maplhﬂEnduudcﬂGEFﬁrmﬁdsMnmmmdhm

ADQ-FOR-01D

Versién 10
Todos los documentos que se encuentren en la pégina electrénica del Sistema de Gesti6n de Calidad son los documentos actualizados y controlados




