SOMBRERETE

DESARROLLO SOCIAL OFICIO NUM.: 44 /DDS{2026

EXPEDIENTE: COMISION.

Sombrerete, Zacatecas, a 26 de febrero def 2026
NOMBRE: ARQ. SERGIO ARTURO ARELLANO LOPEZ
PUESTO: TECNICO OPERATIVO
AFILIACION: RFC: AELS880412CV8
CODIGO NUM. DEPTO: 2802

DIRECCION DE DESARROLLO SOCIAL

Presente:

Por este conducto, se le comisiona para que el dia 26 de febrero del presente afio, se traslade a la
Comunidad de, San José de Ranchos y Cabecera Municipal, al Arq. Sergio Arturo Arellano Lopez,
con la finalidad de realizar supervision de obra.
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