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POLIZA DE DIARIO 19 SEP ¢ i
MUNICIFID H. AYUNTAMIENTO DE TLALNEPANTLA DE BAZ
POLIZA No. 3s2
19/09/14
FEGHA HOJA: 1 DE 1
Con. Cuenta Concepta Referencia Parcial Debe Haber
0001 8211 092Q00153 OTO2010601401 3411 Q0000 JSERVICICS BANCARIOS Y FINANCIERDS 352 43181.00 43,181.00 an
0002 1 8211 092000153 0702010601101 3822 00000 |ESPECTACULDS CIVICOS ¥ CULTURALES. 352 43,1581.00 0 43,181.00
0003 1 8221 Q82000153 0702010801401 2411 Q0000 |SERVICIOS BANCARIOS Y FINANCIEROS 32 43,181.00 00 43,181.00
0004 1 8221 022000153 070201060101 3822 40000 |ESPECTACULGS CIVICOS ¥ CULTURALES. as2 4318100 43,1800 Q0
SUMAS IGUALES: § 17272400 $ 8636200 $  B6.362.00
b
DESCRIFCION
SE SOLICITA TRASPASCO INTERNQ PARA LLEVAR A CABO LA JORNADA MAGNA DE ESTERILIZACION CANINA ¥ FELINA AS| COMO LA INAUGURAGION DE LA SEMANA NACICNAL DEL
ADOLESCENTE 2014
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001800 INSTITUTO MUNICIPAL DE LA SALUD J | 8 09 | 2014 -
| - S oiA, MES, Ao |
TIFC DE DOCUMENTO RESPALDD NUMERO BE POLIZA FECHA POLIZA ! No. DOCUMENTO
; . FELRAL e
I 2014 !
DOCUMENTO = L 00083
© S5 RN B T W -1 fa I
.. i,
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( CREDITOS PRESUPUESTARIOS DISMINUIDOS )
G, COSTOS CLAVE PRGGRAMATICA DESCRIPCIQN DE CUENTAS MOGNTO
DO1S00  (92C0015307020106011073¢1%  SERVIGICS BANGARIOS ¥ FINRANCIEROS -43,181.00
EnE 0.00 ABR 000 oL - T 4318100 ocr 0.00
FEB Q.00 MaAY Q.00 AGD a.0g L= 5.00
MAR 0.00 JUN 0.00 SEP 0.00 Dic 0.00
TOTAL ; [__'_,_ /\ -43,181.00
C CREDITOS PRESUPUESTARIOS INCREMENTADOS )
C.COSTOS CLAVE FROGRAMATICA DESCRIPCION DE CUENTAS MONTO
001900 09200015307020106011043822  ESPECTACULOS CIVICOS ¥ CULTURALES : 43,131.00
ENE 0.00 ABR T 000 an 4318100 T 0.00
FER Q.00 MAY 0.on AGO 0.00 HOV D.0o
MAR Q.00 JUN 0.00 SEP 0.00 DI D.00
TotAL: [T 4%,181.00
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OESCRIPCION: SE SDLICITA TRASPARD INTERNG -"-\F‘EA LLEVARY: CABD LA JORNADA MACHA DE ESTERIL'ZACION CANINA Y FELINA ASI COMD LA
INAUGLIRAGION DE LA SEMANA NALIONAL DEL ADRLESCENTE 2014
DISPOMGASE EMISION ¥ EL REGISTRO DE ESTA GPERACI
INSTITUTO MUNICIPAL GE SALUD TALAR LIFPE TESORERD M
FECHA DE REGISTRO
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