
Préstamo de vehículos de la Dirección de CBI

Fecha:

Nombre del solicitante:

No. Económico:

Departamento:

Número de celular:

Vehículo:

Placas:

Km inicial:

Km final:

Hora de salida:

Hora de llegada aproximada:

Hora real de llegada:

Destino:

Se anexa: Pantalla CAR PLAY
Pase de acceso UAM-A
Llaves del vehículo

Póliza de seguro
Tarjeta de circulación

Observaciones:

Alejandro Lara Rodríguez

Chofer de Confianza
de la DCBI

Solicitante
Nombre y Firma

Av. San Pablo No. 420, Col. Nueva el Rosario, C.P. 02128, Alcaldía Azcapotzalco, México, CDMX.
Tel. 01 (55) 5318 9001, dircbi@azc.uam.mx
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