¥ PROCESO DE ADQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

BiENESTAR ANEXO: RESERVA DE TIQUETES
DATOS DE ASISTENTES TIQUETES AEREOS
4 e No. de Género  Teléfono i s Fecha de Origen del Destino del Fecha de Hora de Fecha de Hora de O —
P ) identificacion  (M/F) Mévil Nacimiento vuelo vuelo Salida del salida del Reareso al  salida hacia el
1 JUAN FGEI';::EDJ(')MENEZ 1094925698 | M | 3004969176 J”a”'“me"ez@wa'gov'c 5/02/1992 CALI BOGOTA | 18/07/2025 = 9%:00am. | 18/07/2025 & 7:00p.m.

* En mi calidad Director o Jefe del érea solicitante, Certifico que previo al diligenciamiento de la presente solicitud, he validado los datos de los asistentes, nombres, cédulas, fechas de nacimiento, ciudad de origen, ciudad de destino y horario de viaje; lo anterior
en atencion a la correcta satisfaccion del servicio solicitado.

* Nota: Una vez enviadas las reservas al rea solicitante para su revision y validacion, la Direccion de Abastecimiento al recibir la confirmacion, dara la instruccion de expedir los tiquetes, con la informacién suministrada y avalada por el érea solicitante y no se
hara responsable de la expedicion erronea de los tiquetes que deriven en agendamientos no reembolsables.
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