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[bookmark: _heading=h.94upqg2cttps]MEMORIA DESCRIPTIVA DE EJECUCION DE GASTOS DE DESPLAZAMIENTOS 
DEL TUTOR O VINCULADOR DE CENTRO EDUCATIVO

	
Centro Educativo:
	Código del Centro Educativo:

	Vinculador de Centro Educativo:
	Firma:

	Tutor de Centro Educativo:
	Firma:

	Desde: d/m/a
Hasta: d/m/a


 
	
Centro de trabajo
	
Fecha
	
Transporte
	
Dietas
	
Otros
	
Total
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	Monto total gastado:



[bookmark: _heading=h.l9jqx88rycly]Fecha: ___________/____________/_____________
                   día		     año		    mes        
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[bookmark: _heading=h.7gq1427601xs]
[bookmark: _heading=h.5blc5jwnv4xu][bookmark: _heading=h.ifwkgmqq10ug]
Firma Director(a) del Centro Educativo
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