UNIVERSIDAD AUTONOMA GABRIEL RENE MORENO
DEPARTAMENTO ACTIVOS FIJOS

FORMULARIO DE REASIGNACION
DE ACTIVOS FJOS

1 oY '] ) P Codigo.......... (0 T~ o P
0L T - T P Fecha..........ciiiiiiiiiiinnn,
ITEM| CODIGO DEL BIEN DESCRIPCION DE BIEN ;:IABII::E?\I OBSERVACIONES

RECIBI CONFORME ENTREGUE CONFORME




