SANTA CATARINA ALBARRADAS, VILLA DIAZ ORDAZ, TLACOLULA DAXACA,
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No: ol A— S0 1
FECHA: .&ﬂ “IE Tyl

NOMBRE DEL COMICIONADO C: i1 1 é:pm'ﬂ

CARGD O PUESTD: 5{ méﬂzﬁ Hlﬂf E!'fﬂjﬁffﬂ

TRANSPDRTE A UTILIZAR: M/;- ﬂﬁ cial

TARIEA DIARIAS _ Ff i Mo DE DIAS 7 IMPORTE S 1D
COMUNICAMOS A USTED CIUE A PARTIR DEL DIA: __3/) .ﬁ' i

HASIDO COMISIONADD PARA TRASLADARSE A: _Qﬂj’ﬂ [ 8 it | L

Ll
¢ CONSTANCIA DE COMISION N\
| \
- |
C#, vty § /
Lic, Eafion ALIAR
SELLO DE LA BEPEMDENCIA VISITADA NOMERE ¥ FIRMA DEL RESPOMNSABLE DE LA
: DEPEHDEMEIh VISITADA

AUTORIZO

-

Al W _
§ mﬂll.&‘ A \:h
pa

EREL Vg HAZ (P i
FETT L.‘_ K I"I: ll'u
o H ] 1T

REGIOOR U, MUNGRAHIR LINICD

MUHICIBHL TESOHR
Ak NLET MUNIEIPRL E%I:IEI-F%
.ﬂﬂ WALLA LWL T “TARTH CATARGE A DA
EER 1T RGN A, IR, BT WILLA LA (e

P, L R ITTTEL FLAGCOLLLA, G
N7 -



