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FIRMA USUARIAIO

¢
]
PLANILLA DE MOVILIZACION
Lo [MURIA SOLEDAD ROLAS P NTD
~ ' |DIRZCTORA REGIOKAL DE COQUIMGD
. Fecha . : Destino. . | _ Motivo del Viaje ___Monto§ - Observaciones
Q8072021 La Sereny OVALLE REUNION CCH MUJERES Y ALCALDE 2700 coTpoa 1131322
DE-LT-2021 Cuala L& SCREYA RELKION CCH MUJERES Y ALCALDE 2.700 coTproa 248976
08072021 La Serena OVALLE ESTACIONAMIENTD 1.100 palente KZ'WB 58
[NOTA: Adjun:ar zocumentos de respzliia, |[MONTO RENDIDO | 6500 |
AR o Medio Jsa Exclusivo Contshildad DAF Rezional
1) Bus Urbara (%) Taxi GASTOS _ MONTOS
12) Sus Rural (&) Melro RENDIDO 6.50
13} Bus Inerurkans {7 Tren RECHAZADD
!4} Coaslivo (B) Ofras "Espacilizar @1 observacines” REEMBOLSADO — - 5S0

veg® gmmZm RESPONSABLE




PLANILLA DE MOVILIZACION

OMBRE FUNCIONARIO/A

Maria 3. Rojas Finlz

DEPTOJUNIDAD SERHNESTY
- Fecha | Madio ___Origen Destino ; Moativo del Viaje - Monto § -Obsorvaciones
1903-2021] 8  |LASEREN CVALLE Traglazo Activicad SernamgG IV 5.400| 7 Pegjes Rula 42
[NOTA: fdjuntar dscumentus d esraldo, |[MONTO RENDIDO 5.400]
: Medio Lso Exdusivo Canlazilklad DAF Regioial

(1} Dus Urbana o Tao GASTOS MONTO §
(2) Bus Rural (6 Mcio REND 30 5400
(31 8us Interurbara (7} Tran RECHAZADO
(4] Crdectivo (8} Ctros *Especifica” en obsarvecones’ REEMBOLSADO 5,400

w il CE Sl ™

A 2
FIRMA USUARINO \ e V°B® JEFAJE RESPONSABLE




SOLICITUD DE REEMBOLSO DE GASTOS

DETALLE DE LOS GASTOS REALIZADOS

| Nomors ~ Novhbre
) R {2393F-355-0 JEFE/A DEPTD. O UNIDAD
FUNCIONARIO/A SOLICITANTE



SOLICITUD DE REEMBOLSO DE GASTOS

LT
DETALLE DE LOS GASTOS REALIZADOS
'DOCUMENTO 7] e :

FECHA TIPO NE RS PROVEEDOR ! DETALLE DE GASTOS ~ MONTOS

06072207 oodelc 33CABTAE LN MART cubieros por cctividoc cor Conzejalas 14M
R A S L T L. : TOTAL GASTQS RENDIDOS P 3.420

X
ez b= ol Nonbre IVN vmﬁa
Rt Directora Reglonal . JEFE; #/DEPYO, O UNIDAD

FUNCIONARIO/A SOUCITANTE




