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	ACTA DE COMITÉ DE BIENES No. 
	DD
	MM
	AAAA

	
	
	
	

	Hora Inicio: _______________   Hora Finalización: _____________
	
	
	

	OBJETIVO DE LA REUNIÓN

	COMITÉ DE GESTION DE BIENES REGIONAL ______________


	ASISTENTES:


	NOMBRES

INVITADOS


	CARGOS




	ORDEN DEL DÍA: (Temas a tratar)

DESARROLLO:

VERIFICACIÓN DEL QUÓRUM.

ANALISIS DEL CASO Y RECOMENDACIÓN DEL COMITÉ GESTION DE BIENES
Por último, el Comité solicita que el acta de la reunión sea firmada por todos los asistentes.

Siendo las _______, se levanta la sesión y es firmada por quién en ella intervinieron:

_______________________________________

_______________________________________

_______________________________________

_______________________________________

_______________________________________

_______________________________________
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 Antes de imprimir este documento… piense en el medio ambiente!  

     Cualquier copia impresa de este documento se considera como COPIA NO CONTROLADA.

