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MEDIQ DE TRANSPORTE
AVION AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL / VEHICULO |:|
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE IVA TOTAL
HOSPEDAJE 1,700.00 1 1,700.00 GASTO

TRANSPORTE LOCAL HOSN 2,176.76 348.28 2,525.04
ALIMENTOS Y 850.00 1 850.00 | IPSH 24.96 0.00 24.96
TRANSPORTE DOMICILIO- 525.00 | _EXFI 37.85 0.00 37.85
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.00
0.00 0.00 0.00 0.00
PEAJE. 0.00 0.00 0.00 0.00
AUTOBUS 0.00 0.00 0.00 0.00
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.00
TOTAL 3.075.00 2,726.72 348.28 3,075.00

Supervisién Auditoria 9/2016

INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos

Supervision de auditoria 9/2016 a desempefio de la direccion Regional Occidente, tiene por objeto evaluar la calidad de servicio a los trabajadores y
Centros de Trabajo Afiliados. Se evaluara la economia, eficiencia y eficacia de las operaciones. Visita a
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