b by SOLICITUD PARA EL PAGO DE EXPEDIENTES DE GASTO

l l Codigo: FIP-FOR-03 V2

Correlativo:

Nombre de Unidad Administrativa
Accidn:

No. Preorden de Compra:

Objeto de la solicitud:

CANTIDAD DESCRIPCION RENGLCON VALOR ESTIMADOC

(ttima Linea

TOTAL
JUSTIFICACION:
SOLICITANTE Vo. Bo. JEFE INMEDIAT O
Vo. Bo. JEFE DE PRESUPUESTO Vo. Bo. SORF APROBADO GERENCIA GENERAL
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