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ANTICIPO Y LIQUIDACION DE GASTOS DE VIAJES

		FECHA	

	
	Día
	Mes
	Año

	
	
	
	

	Entidad:  SICTE SA 
	Código 223.0. 60648  

	Nombre  y Apellidos:  

	CI: 

	Proyecto o Área:  

	Labor a Realizar:  


	Clasificación 

	
	Fuera de la Localidad
	x

	
	Fijas
	

	
	En la Localidad
	

	
	Fecha
	Día
	Mes
	Hora

	
	Salida Estimada 
	
	
	

	
	Salida   
	
	
	

	
	Regreso 
	
	
	

	
	Días de Viaje
	Cantidad

	Autorizado
	Día 
	Mes
	Estimado  
	

	Entrega 
	Liquidación 
	

	
	Real     
	

	Nombre
	Nombre: 
	
	
	Hospedado    
	

	Firma:

	Firma:
	
	
	//////////////////////////////////////////////////////////////////////////

	Recibido 
	Fecha
	Concepto
	Total
	Alimentación
	Hospedaje
	Desayuno

	Nombre
	Día
	Mes
	 
Entregado
	
	
	
	

	
Firma:
	
	
	
	
	
	
	

	Liquidado   
	Día
	Mes
	Utilizado
	
	
	
	

	Nombre: 
	
	
	Devuelto
	
	
	
	

	
Firma:
	
	
	A entregar
	
	
	
	

	Custodio 
	Día
	Mes
	Nº Solicitud Anticipo
	          Anotado por:
	Número Liquidación

	Nombre: 
	
	
	
	Nombre: 
	

	
Firma:
	
	
	
	Firma:
	

	Vto Bno Decano o Director.
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