MUNICIPALIDAD DE VILLA CURUGUATY
Cuna del Précer Cap. Mauricio José Troche
“TRESCIENTOS SEIS ANOS DE VILLA CURUGUATY”
Avda. Carlos Antonio Lopez c/Independencia Nacional
Tel. 048-210.226/7
X1V Dpto. de Canindeyu

Curuguaty, 15 de Febrero de 2023.

Sefior:
Dr. Camilo D. Benitez Aldana
Contralor General de la Republica

Presente:

En nombre y representacion de la Municipalidad de Villa Curuguaty, tengo
el agrado de dirigirme a Usted a los efectos de presentar la planilla de registro
mensual de viaticos correspondiente al mes de Enero del ejercicio 2023 de
conformidad a la Resolucién de la CGR N° 116/2021, y Leyes N° 2597/05, 2686/05
y 3287/07.

Se adjunta planilla en formato medio digital, (PDF).

Sin otro motivo en particular les saludamos atentamente.
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MUNICIPALIDAD DE VILLA CURUGUATY
“TRESCIENTOS CINCO ANOS DE VILLA CURUGUATY”
Avda. Carlos Antonio Ldpez c/Independencia Nacional

Tel. 048-210.226/7

X1V Dpto. de Canindeyt

@) Institucion: Municipalidad de Villa Curuguaty

PLANILLA DE REGISTRO MENSUAL DE VIATICOS
Ley N° 6511/20

FORMAS DE PRESENTACION: FORMATO DIGITAL Y/O VIA SISTEMA ONLINE (*)

| Version: 6
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(21) Firma del funcionario responsable del area
de administracion y finanzas

Aclaracion de firma:
C.I. N°:

Claudia Adriana Fretes Galeano
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