	[image: image1.jpg].~
M INSTITUTO DE

TURISMO

DEL META




	GESTION DOCUMENTAL
	Código
F – GD - 004
	Versión

1

	
	CAMBIO DE DOCUMENTOS
	Vigencia

19/11/2010
	Pagina

1 de 2



FECHA DE SOLICITUD: DD______MM_______ AA________
                                                                                     

NOMBRE DEL PROCEDIMIENTO / DOCUMENTO:
___________________________________________________________________________________

SOLICITUD DE: CREACION ____ANULACION_____MODIFICACION____

CARGO SOLICITANTE: ___________________________________________________________________

NOMBRE DEL TITULAR DEL CARGO: _______________________________________________________

CAUSAS DE LA SOLICITUD: 
Por Cambios en Normatividad_________  Por Errores de Redacción_______________                               

Por Cambios Organizacionales________  
Si desea describir otra Causa enúncielas a continuación: 

____________________________________________________________________________________

____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________

DESCRIPCION DETALLADA DE LA INFORMACIÓN A INCLUIR EN EL CAMBIO DEL PROCEDIMIENTO O DOCUMENTO: ____________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________________
	SOLICITUD ACEPTADA
	SOLICITUD NO ACEPTADA

	RESPONSABLE DE PROCESO:
	RESPONSABLE DE PROCESO:

	COORDINADOR  DE CALIDAD:
	COORDINADOR DE CALIDAD:
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