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i@ Solicitud de Gasto/Requerimiento (DIGEF/DIDEDUC)
- o Correlativo: COOPISGIS- 2022
Cédige y Unidad 01-08-4170-45, INBACOOP SACOJ GRANDE.
Fecha de 12 salicitud: 1800712022 Teléf fext. 54104789-42593013
GO Servicios Personales It G Servicios No Persona!esi
G2 Materiales y Suministros G3 Pfop'led_ad, Planta, Equipo e Intangibles]
G.4 Transferencias corrientes
NoJ Cantidad | Unidad de Descripcion del bien o serviciolotros l ﬁ’”::"‘ 4o, Visfor ':im
solicitada [ Medida s
1 1 mes__|Por pago de Subvenci6n correspondiente a los m de mayo, junio y julio de 2022 - 431 67.710.30
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TOTAL Q67,710.30 |

Justificacién / Observaciones: Por de subvencion correspondiente a los meses de mayo, junio y julio de 2022, por 07 secciones a razén de Q3.224.3D cada uno
Nit: 1574521-K y cuentadancia No. 11- :%% forma 306-G1 No 239707
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Datos de la persona solicitante: p " 4(-/ 0‘:‘
: -
Nombre: César Augusto Saldaria F) Cargo: Contador @@WM DOH >
]g,D&sea participar en la recepcibn del Mobiliario ylo Equipo en almacén? |sn ] \\‘f—
g . | unuu
Daios de Aprobacion Courdinador ge Unidad Saicitante -

Ly N
%4\400,; canS
o

Nombre: Eduardo René Escobar Lépez T uil Dirgefor = —~————— > & | Sello 20 DE £p 0
Subdirector / Coordinador = AT L DE £,,.Co
w}\‘«\‘;('“ J“'(‘ e
bacién Directo S‘i‘}‘ ﬁ
Aprobacién Director £ SUPERVISION 2
3 000i60 o, 010803 €
Nombre Licda. Liliana Marina Flores Jiménez F) Supervisor . Sello ‘._::\ bbbt
Encargada \ %, &
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FEMALRN.Y
CONSTANCIA DE DISPONIBILIDAD PRESUPUESTARIA e L ,;_L_,/

La Direccién de Administracién Financiera -DAFI- ylo Unidad Desconcentrada de Administracién Financiera -UDAF- certifica que existe disponibilidad presupuestaria por el monto indicado en e
s GULUTIRTID, &1 o ES1utiula Piesupuesialia Gue Se GESCHDE & CoTTuEcion.
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Recibido Area de Adquisiciones

Disponibilidad Presupuestaria: Si l:] No D

Nombre y firma: (Sello)
Analista de Presupuesto

(Exclusivo para encargado de Aimacén)

Recibio conforme(nombn Firma: (sello)

*Cuandoapllquesegﬂniaesmmuradelaunidad,dek)comnriocormignarfapalabm “no aplica”. En el caso de DIGEF firmara el Subdi
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Todos los documentos que se encuentren en la pagina electrénica del Sistema de Gesti6n de Calidad son los documentos actualizados y controlados




