	[image: image1.png]GUATEMALA





	FORMULARIO

	
	SOLICITUD DE COMBUSTIBLE 
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5
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	Lugar y fecha de solicitud:
	

	Solicitante:
	

	
	

	Marca, modelo y placa del vehículo:
	

	Fecha(s) de actividad(es):
	

	Motivo de la solicitud
	

	Monto de Combustible solicitado:
	


_________________________________          _____________________________          ________________________________       Nombre y Firma de Solicitante                                  Vo.Bo. Jefe Inmediato                                   Vo.Bo. Subgerente de

                                                                                                                                                                  Eficiencia Institucional   

	Exclusivo Subgerencia de Eficiencia Institucional



	Número de registro de Entrega de Vales:

(En libro de control de combustible)
	Folio No.
	Línea No.

	                                           Q. 50.00
Valor de Vales:

                                           Q. 100.00
	            Cantidad de Vales entregados



___________________________________________
Representante de la 

Dirección de Servicios Generales
____________________________________                                                                   _______________________________                                               Firma de Recibido de Solicitante                                                                                           Firma de Liquidado de Solicitante   
