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	                  SOLICITUD DE RECURSOS             

	

	NOMBRE DEL SOLICITANTE:
	

	

	CHEQUE A NOMBRE DE: 
	

	COMISIÓN Ó ACTIVIDAD EN LA QUE PARTICIPA: (especificar en forma breve evento, lugar, fecha, etc.)
	

	

	NO. DE PROYECTO:
	             
	                                          FONDO:                                              

	PARTIDA:
	

	
	                                     BOLSA:

	

	

	NO. DE FACTURA
	CONCEPTO
	MONTO

	
	
	

	
	
	

	Anexar a esta Solicitud la invitación, convocatoria o constancia o cualquier documento que acredite la asistencia al evento a participar
	CANTIDAD SOLICITADA

	



Puerto Vallarta, Jalisco, a  de de 2019
	SOLICITA


					    _______________________________________
NOMBRE Y FIRMA DEL SOLICITANTE
CARGO
	
Vo. Bo.



__________________________________________________
MTRA. MIRZA LILIANA LAZARENO SOTELO
SECRETARIO ADMINISTRATIVO
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MTRO. MIGUEL GONZÁLEZ HERNÁNDEZ
COORDINADOR DE FINANZAS
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