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Beneficiario Cheque Retención FolioPóliza

[ Proveedor ] [ Importe ] [# póliza]

R.F C.      /   CURP Proveedor FolioEgreso Retención ImpBase

[Fecha]

[FolioPóliza]

[ Importe Total ]

[ Importe Total ]

Revisó :

Reporte de Retenciones

NumCheq/Disp

[ Rango de fechas] [ Fecha y hora ]

F-DGFA-CGDF-135/REV:00

Subsistema de Tesorería

Fondo de Operacion Genérico

Reporte de Retenciones Salud

[ Fecha ]

[ Fuente ]


