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Grupo Olmos

Hoja de autorizacidn sistema SAP

Apellido y Nombre del Administrador:

Sector: Seccional:
Correo electrénico: teléfono:
Por la presente autorizo al usuario sector

A poder a acceder a los siguientes items.
Llenar el campo solicitado.

Transaccion

Sociedad Centro de costo

Almacén Centro de Beneficio

Firma vy Sello:




