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2- NO DE EXPEDIENTI

3- DESTINO DE COMI

4- FECHA DE COMISI(
Desde:

Hasta:

Departamento:
Coordinación:

Dirección

Nombres y Apelllidos

K}
Cédula de Identidad

DlreccÉn
lngresos

r'='

"4

V/u otra pensona designada para el efecto deberá hacer
después del término del comis¡onam¡ento.

General de

VNJ,DI{A v,
FisaliadÓn

Director

Tributaña

..'Á.

TRASLADO DE FUNCIONARIOS NOTI

de Declaración Ju
d de viático.por cada

Informe de Tareas posee

POR EL CUAL SE SOLICITÓ EL VIÁTICO:

iIONAMIENTO: MISIONES, ITAPÚA

)NAMIENTO:

26000077a

25-may-26

29-may-26

DIRECCION GENERAL DE FISCALIZACIÓN TRIBUTARIA

LINO ACOSTA

1.114.913

de

io6K

Versión: O1

Código:
FL-GF-O9-O4

El p

Firma del Comisio

Visto Bueno del Su

Fecha de Em¡s¡on:
oslfJ6/2026

El func¡onar¡o, personal
tardar 5 (c¡nco) días

y deberá ser

del presente formular¡o a la Jefatura, a más


