
NOMBRE DE LA INSTITUCIÓN / NOMBRE 
DE LA ALCALDÍA

NOMBRE DEL 
REMITENTE

MONTO 
TOTAL

PARTIDA 
PRESUPUESTARIA 

AFECTADA
FECHA

TRANSFERENCIA 
SEGÚN LEY

NO HUBO TRANSFERENCIA EN EL MES ENERO   
2025

TOTAL -                           -                                    

TRANSFERENCIA AL  31  DE ENERO  2025



TRANSFERENCIA 
ESPECIAL 

EMERGENCIA

-                                    




