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

NUMERO: CECYTEO/CECYTEO/0394/2017

CLAVE PRESUPUESTARIA: 50700113200000010411374EBAFA0117

DEPENDENCIA O ENTIDAD: COLEGIO DE ESTUDIOS CIENTIFICOS Y TECNOLOGICOS DEL ESTADO DE OAXACA
g AUTORIZACION DE LA COMISION ]

FECHA: 22/05/2017

NOMBRE DEL COMISIONADO: Omar Augusto Mufioz Alvarado CATEGORIA: COORDINADOR DE PLANTEL - CONFIANZA - 4A7010
ADSCRITO A LA: Pl No. 16 Mitla comisionado en Sd. de Registro Escolar y Estadistica LUGAR DE COMISION: C.D. MEXICO
REGION: D.F. Y OTROS ESTADOS
OBJETO DE LA COMISION: Entrega de expedientes para el tramite de registro de titulo y expedicion de cédula profesional
ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: Autoridades educativas
OTROS LUGARES: Coordinacién de Organismos Descentralizados Estatales de CECyTE
PERIODO DEL: 24/05/2017 AL 25/05/2017 CUOTA DIARIA: $1500.00 (MIL QUINIENTOS PESOS 00/100 M.N. )
MEDIO DE TRANSPORTE A UTILIZAR: VEHICULO OFICIAL () PLACAS DEL VEHICULO: AUTOBUS(X) OTRO ()
ESPECIFIQUE: Transpog{‘g “"%S,;ii‘(
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NUMERO: CECYTEO/CECYTEO/0394/2017
FECHA: 22/05/2017

RECIBI DE LA CAJA DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA LA CANTIDAD DE $3000.00 (TRES MIL PESOS 00/100 M.N. )
POR CONCEPTO DE 2 DIA(S) DE VIATICOS PARA EL DESEMPENO DE LA COMISION AUTORIZADA.

Recibi Efectivo Entregué Autorizé

> il
e
7

MUAO810603C30 /%
Omar Augusto Mufioz Alvarado OSALIAPALMA LOPEZ LIC. MARIA LUISA MATUS FUENTES
NOMBRE Y R.F.C. DEL COMISIONADO RESPONSABLE DEL AREA ADMINISTRATIVA TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD

ESTE FORMATO NO TENDRA VALIDEZ S| PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS




SE AUTORIZA AL C. OMAR AUGUSTO MURNOZ ALVARADO QUE EL DIA MIERCOLES 24 DE MAYO DE
LOS CORRIENTES SE TRASLADE A LA CIUDAD DE MEXICQ <0 IZAR LOS TRAMITES

ENCOMENDADOS PARA EL DIA 25 DE LOS CORRIENTES. <’0’s -
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