GOBIERNO DEL ESTADO DE OAXACA
SECRETARIJA DE FINANZAS
ORDEN DE COMISION Y PAGO DE VIATICOS

. ' _ " NUMERO: UNSIS/UNSIS/0509/2015
CLAVE PRESUPUESTARIA: 444001100000001411374EAAFC0214
DEPENDENCIA O ENTIDAD: UNIVERSIDAD DE LA SIERRA SUR

| : AUTORIZACION DE LA COMISION |

FEGHA: 03/07/2015

NOMERE DEL COMISIONADO: GABRIELA GARCIA HERNANDEZ CATEGORIA: JEFE DE DEPARTAMENTO B - UNSIS - 4AE0023
ADSCRITO A LA: DEPARTAMENTO DE SERVICIOS ESCOLARES LUGAR DE GOMISION: OAXACA DE JUAREZ
REGION:  VALLES CENTRALES
. OBJETO DE LA GOMISION: VALIDAR CALIFICACIONES DE LAS DIFERENTES LICENCIATURAS EN EL DEPTO, DE CONTROL ESCOLAR DEL IEEPO,
ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: PERSONAL RESPONSABLE
OGTROS [UGARES: N/A
PERIODO DEL; 08/07/2015 AL 08/07/2045  CUOTA DIARIA: $270.00 (DOSCIENTOS SETENTA PESOS 00/100 M., ]
MEDIO DE TRANSPORTE A UTILIZAR: VEHICULO OFICIAL () PLACAS DEL VEHICULO: AUTOBUSY{) QTRO (X}
ESPECIFIGUE: TRANSPORTE PUBLICO
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NOTA! EN CASQ DE VIBITAR DOS © MAS LUGARES UTILIZAR EL REVERSO GON LOS MIBMOS PATOS DE E6TA CONSTANGIA.
£ ' DBESFRENDER AGUI DEGPRENDER AQUI OESPRENDER AGLH
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NUMERO: UNSIS/UNSISIE09/2015
FECGHA: 03/07/2015

REQIR] DE LA GAJA DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA LA CANTIDAD DE §$270.00 (DOSCIENTOS SETENTA PEGOS 00M00 M.N. )
« POR GONCEPTD DE 1 DiA(S} DE VIATICOS PARA EL DESEMPERNG DE LA COMISION AUTORIZADA.
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