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DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS.

.0 DATOS GENERALES. . oo on

NOMBRE DEL COMISIONADO MIGUEL ANGEL PADILLA PONGE

PERICDO DE COMISION: 28 JUNIO 2019

LUGAR DE COMISION: CEDRAL, S.L.P.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

Por este medio Informa de las actividades desarrolladas el dia 28 de Junio del afo en curso, por instrucciones del Ing. Hugoe Mendoza Nariega Director
General de Distritos de Desarrollo Rural, rme traslade al municipic de Cedral S.L.P. en coordinacion con 7 comparieros de trabajo de la SEDARH. el
Ing. Santiago Hernandez Gea,Ing Luis Ernesto Hermandez Montoya, Miguel Angel Borjas, Ambrosia Zaragoza, Wilfride Govea Mata, Ing. Hortensia
Faniagua, Ing. Elizabeth Hernandez Garcia, Baltazar Brionez Esparza, todos salimos a afas 8: 15 de la mafiana rumbo a Cedrai, llegamos a las 11:30
al Auditoria donde el pago se inicio a las 12:30 despues del eventa llevado a cabs por |as autaridades municipales y el delegado de la SEDARH quien se
presenta y dirigio palabras en repesentacion del Gobernadar del Estada Juan Manuel Carreras y el Secretario de la SEDARH Ing. Algjandra Cambeses
Ballina, Quienes fueron disculpados por el Delegado por no asistir al acto de pago de! Seguro Agricola y que al respecto el suscrito page a 100
productores [a cantidad de $ 610,500.00 distribuidos en tres gjidos que son Cerro de las Flores, El Blanco y el Cuarejo indemnizndose 407 hectareas,
regresando de esta comision a san luis potosi a las 22:00 haras del mismo dia

Sin otro particular, quedo a sus ordenes.
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PRESTADOR DE SERVICIOS: [MIGUEL ANGEE PADILLY
LUGAR DE SUPERVISION:  [CEDRAES.LP.
MOTIVO Y JUSTIFICACION DE LA SALIDA:

CUOTA DIARIA C/PERNOCTA PASAJE
CUOTA DIARIA SIPERNOCTA COMBUSTIBLE
DIAS C/IPERNOTA PEAJE

DIAS SIPERNOTA
SUBTOTAL C/PERNOTA
SUBTOTAL S/IPERNQTA
SUBTOTAL

VEHICULO PLACAS:

SION;: DEBIENDD

COMISIONADO
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, e / M EL PADILLA PONCE
Mota: Favor de efectuar su comprobacion al termino de la comision en un perfodo de 3 dias maximo

RECORRIDC DE SUPERVISION A 1LOS MUNICIPIOS DE :
FECHA DEL RECORRIDO:

SALIDA DESTING 300 KM.

REGRESO 0 DESTINO 0 ' 300 KM.

TOTAL 600 KM,




