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

NUMERO: UNSIS/UNSIS/0571/2023
CLAVE PRESUPUESTARIA: VICE-RECTORIA DE ADMINISTRACION
DEPENDENCIA O ENTIDAD: UNIVERSIDAD DE LA SIERRA SUR

AUTORIZACION DE LA COMISION )

FECHA: 24/08/2023

NOMBRE DEL COMISIONADO: JOSE MANUEL JUAREZ HERNANDEZ CATEGORIA: ASOCIADO B - UNSIS - 4AE0005
ADSCRITO A LA: VICE-RECTORIA ACADEMICA LUGAR DE COMISION: €.D. MEXICO
REGION:  D.F.Y OTROS ESTADOS

OBJETO DE LA COMISION: REALIZAR EVALUACION DE PRACTICAS CLINICAS EN EL HOSPITAL PEDIATRICO DE TACUBAYA
ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: PERSONAL RESPONSABLE

OTROS LUGARES: N/A

PERIODO DEL: 24/08/2023 AL 24/08/2023 CUOTA DIARIA: $100.00 (CIEN PESOS 00/100 M.N. )

MEDIO DE TRANSPDISIE'A‘!’JT[LEAR VEHICULO OFICIAL () PLACAS DEL VEHICULO: AUTOBUS() OTRO (X)
ESPECIFIQUE: TRAESFO}:TE PUBL‘.IEO

DE ’,3‘ sit it & L.C.E. ERICK Al OA VALENCIA
SELLO DE LA DEPENdéfi‘é i ENTIDAD TITULAR DE LA Q ENTIDAD
REQUISITAR SIN DESPRENDER REQUISI N DESPRENDER
CONSTANCIA DE COMISION
Cwdad  de Mexico a_ 24 k. Agosto o J0Rs
"4
HAGO CONSTAR QUE EL COMISIONADO SE PRESENTO EN ESTE LUGAR DEL 4 i e ﬂguy‘?’o ok 2023

HOSPITAL PEDIATPICO TACUBAYA

ENSENANZA’DE
ENFERMERIA

SELLO NOMBRE, CARGO Y FIRMA DE LA AUTORIDAD,
TITULAR DE LA DEPENDENCIA © ENTIDAD

NOTA: EN CASO DE VISITAR DOS O MAS LUGARES UTILIZAR EL REVERSO CON LOS MISMOS DATOS DE ESTA CONSTANCIA,
DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQuUI

RECIBO OFICIAL

NUMERO: UNSIS/UNSIS/0571/2023
FECHA: 24/08/2023

RECIBI DE LA CAJA DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA LA CANTIDAD DE $100.00 (CIEN PESOS 00/100 M.N. )
POR CONCEPTO DE 1 DiA(S) DE VIATICOS PARA EL DESEMPENO DE LA COMISION AUTORIZADA.

Recibi Efectivo Entregué Autorizé

MTRA. MARIA DE LOS A| ERALTA ARIAS
TITULAR DE LA DEPEI NTIDAD

JOSE MANUEL JUAREZ HERNANDEZ
NOMBRE Y R.F.C. DEL COMISIONADO

ESTE FORMATO NO TENDRA VALIDEZ S| PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS



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

NUMERO: UNSIS/UNSIS/0572/2023
CLAVE PRESUPUESTARIA: VICE-RECTORIA DE ADMINISTRACION
DEPENDENCIA O ENTIDAD: UNIVERSIDAD DE LA SIERRA SUR

= AUTORIZACION DE LA COMISION
FECHA: 24/08/2023
NOMBRE DEL COMISIONADO: JOSE MANUEL JUAREZ HERNANDEZ CATEGORIA: ASOCIADO B - UNSIS - 4AE0005
ADSCRITO A LA: VICE-RECTORIA ACADEMICA LUGAR DE COMISION: C.D. MEXICO

REGION:  D.F.Y OTROS ESTADOS

OBJETO DE LA COMISION: REALIZAR EVALUACION DE PRACTICAS CLINICAS EN EL HOSPITAL PEDIATRICO DE TACUBAYA
ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: PERSONAL RESPONSABLE

OTROS LUGARES: N/A

PERIODO DEL: 25/08/2023 AL 25/08/2023 CUOTA DIARIA: $300.00 (TRESCIENTOS PESOS 00/100 M.N. )

MEDIO DE TRANSPORTE A UTILIZAR: VEHICULO OFICIAL () PLACAS DEL VEHICULO: AUTOBUS() OTRO (X)
ESPECIFIQUE: TRANS;OR‘I’E"T’LIB,UCO

SELLQ'{%‘E M‘PF’F}L 47 @QmTIDAD

REQUISITAR SIN DESPRENDER

i CONSTANCIA DE COMISION |

Cfu‘dﬁ.d de México A 23 de Aﬂos'b oe 2023
HAGO CONSTAR QUE EL COMISIONADO SE PRESENTO EN ESTE LUGARDEL ___ .9 Al e Ajo sto de 2023

|UN IJL
! 70 DE [té .
ENFLitiVIERIA

Lid \

Cf i~ IJK}Z:'.." > Ef,\‘r.’{,l‘-’

SELLO NOMBRE, CARGO Y FIRMA DE LA AUTORIDAD,
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.
DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQUI

RECIBO OFICIAL =]

NUMERO: UNSIS/UNSIS/0672/2023
FECHA: 24/08/2023

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 Autorizo

JOSE MANUEL JUAREZ HERNANDEZ L.C.E. ERICK ALEXI ALENCIA MTRA. MARIA DE LOS
NOMBRE Y R.F.C. DEL COMISIONADO RESPONSABLE DEL A INISTRATIVA TITULAR DE LA DEP

PERALTA ARIAS
IA O ENTIDAD

ESTE FORMATO NO TENDRA VALIDEZ S| PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS



