No. de Oficio: (1) /N
Fecha: (2) 31/10/24

SISTEMA DE COORDINACION HACENDARIA DEL ESTADO DE MEXICO CON SUS MUNICIPIOS
FORMATO DE SOLICITUD DE TRASPASOS INTERNOS

(4) Dependencia General:

(4) Dependencia Auxiliar:

{5) Programa presupuestario:

(5) Objetivo:

(5) Clave y denominacién del Proyecto:

Clave Programitica F.F.

Importe

Partida Mes Importe

(8) Solicité

Titular de la Dependencia u Organismo

Nombre y Firma

(8} Vo. Bo. /

"~ TITULARDE

LAUIPPE

(8) Autorizé

LIC. ELBA IRENE SILVA LOPEZ

Cluiac) con Histona y de Vanguasndls.
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