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

NUMERO: UNSIS/UNSIS/0588/2018

CLAVE PRESUPUESTARIA: 546001

DEPENDENCIA O ENTIDAD: UNIVERSIDAD DE LA SIERRA SUR
AUTORIZACION DE LA COMISION |

FECHA: 03/08/2018

NOMBRE DEL COMISIONADO: DONATO RIOS JUAREZ CATEGORIA: CHOFER B - UNSIS - 4AE0012

ADSCRITO A LA: VICERECTORIA DE ADMINISTRACION LUGAR DE COMISION: OAXACA DE JUAREZ

REGION:  VALLES CENTRALES l

OBJETO DE LA COMISION: TRASLADAR PERSONAL A LA CIUDAD DE OAXACA Y REALIZAR PENDIENTES CON DIFERENTES PROVEEDORES.
ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: PERSONAL RESPONSABLE

OTROS LUGARES: N/A

PERIODO DEL: 06/08/2018 AL 06/08/2018 CUOTA DIARIA: $300.00 (TRESCIENTOS PESOS 00/100 M.N. )

MEDIO DE TRANSPORTE A UT.ILIZAR: VEHICULO OFICIAL (X) PLACAS DEL VEHICULO:TOYOTA HILUX AUTOBUS() OTRO ()
ESPECIFIQUE:

Clc 253 Cle-284

s 17304 C- \qUL?
{ 1
- 2 A/ -
o awae Rl A L.C.E. ERICK ALEXIS O
VICE-RECTOR
SELLO:DE m;mﬁﬁmgﬁh}mnfﬁwrmm TITULAR DE LA DEPEND
REQUISITAR SIN DESPRENDER REQUISITAR SIN pase
CONSTANCIA DE COMISION |
N
- Fg
((J}'A XealCe «& /SU(..(TL)Q. ({(}(_A‘u COo4 A_Cb ‘-L Jiu\n\“tﬂ
"_lef\D Dgy T
(™ o & l’)
HAGO CON AR MIS?) ADO SE PRESENTO EN ESTE LUGAR DEL (")C o ) B--r'f (G AL (’3‘ . E? (

mere potum il i ; y jff :
A=A [ece. /i F Ziw

Pusrts Essondido— Puerie ngel = Nusdco |{7 2 - L _ /
3 0 _ﬂ X SALOC A : NOMBRE, CARGO Y FIRMA DE AUTORIDAD,
VicE REc Eﬂil DE TITULAR DE LA DEPENDENCIA|O ENTIDAD

NOTA: EN CASO DE VISITAR DOS O MAS LUGARES UTILIZAR EL REVERSO CON LOS MISMOS DATOS DE ESTA CONSTANCIA.
ReLAciONES ¥ RECURSOS
DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQUI

| RECIBO OFICIAL

NUMERO: UNSIS/UNSIS/0588/2018
FECHA: 03/08/2018
RECIBI DE LA CAJA DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA LA CANTIDAD DE $300.00 (TRESCIENTOS PESOS 00/100 M.N. )

POR CONCEPTO DE 1 DIA(S) DE VIATICOS PARA EL DESEMPENO DE LA COMISION AUTORIZADA.

Recibi Efectivo Entregué Autorizé
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