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Universidad Auténoma del Estado de México

Folio:

Solicitud de Préstamo Sala de Lactancia

() Lonchera () Gelrefrigerante ( ) Frascos () Termo

Nota: En caso eventual de dafios, pérdida, robo o hurto, al firmar este comprobante, usted declara
el compromiso de retribucién del equipo registrado en esta solicitud, cuenta con 5 dias héabiles
para la devolucion.

Descripcion de las Nombre, Firma y teléfono de contacto

condiciones fisicas

Entrega Usuaria

Devolucién Responsable Sala de Lactancia

Credencial Universitaria

Folio No.
Fecha de entrega
Compromiso

Vale de Devolucién |

Folio No.
Fecha de entrega

Nota: En caso eventual de dafos, pérdida, robo o hurto,
al firmar este comprobante, usted declara el compromiso
de retribucién del equipo registrado en esta solicitud,
cuenta con 5 dias habiles para la devolucion.

No. cuenta
Identificacion
universitaria No. empleado

Nombre y firma del responsable sala de lactancia

Salas de Lactancia
Universidad Auténoma del Estado de México



