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GOBIERNO DEL ESTADO DE OAXACA L g20~
SECRETARJA DE FINANZAS

ORDEN DE COMISION Y PAGO DE VIATICOS

NUMERO: -UNCAI41137&EAAF!0353J’2015
CLAVE PRESUPUESTARIA: 441001
DEPENDENGCIA O ENTIDAD: UNIVERSIDAD DE LA CAA‘ADA

= AUTORIZACION DE LA COMISION e
FEGHA: 23102015
NOMBRE DEL COMISIONADO: GLORIA ANGELICA MARTINEZ MUNOZ CATEGORiA: PROFESOR INVESTIGADOR ASOCIADO C- CONTRATO - 1074
ADSCRITO A LA: VICE-RECTORIA ACADEMICA LUGAR DE COMISION: MEXICO D.F.

REGION:  D.F.Y OTROS ESTADOS
OBJETO DE LA COMISION: VISITA AL LABORATORIO DE ANALISIS CLINICOS Y GENETICOS "BIOGEN"
ORDEMNANDOLE PRESENTARS T ENCARGADO

I >

OTROS LUGARES:NIA
PERIODO DEL: 2511023

A DIARIA: $180,00 (CIENTO OCHENTA PESOS 00/100 M.N. }

MEDIO DE TRANSPG! )50 OFICIAL (X) PLACAS DEL VEHICULO:VAN EXPRESS AUTOBUS() OTRO {}
ESPECIFIQUE: 2 3
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Universidad de la Cafiad..

VICE-RECTORIA DE
ADMINISTRACION

SELLO DE LA DEPENDEMNCIA O ENTIDAD
REQUISITAR SIN DESPRENDER

s CONSTANCIA DE COMISION
MEXICO,DF. 25 DE OCTUBRE \ 2015

25/10/2015 25110/2015.

HAGO CONSTAR QUE EL COMISIONADO SE PRESENTO EN ESTE LUGAR DEL AL

BIOGEN
LABORATORIO BE ANALISIS
T CLINICOS ¥ GENETICOS

9 SELLO ™ NOMBRE, CARGC Y FIRMA DE LA AUTORIDAD,
; : TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD
K__)‘I % NOTA: EN CASD DE VISITAR DOS O MAS LUGARES UTILIZAR EL REVERSO CON LOS MISMOS DATOS DE ESTA COMSTAMNCIA,
DESPRENDER AQUI DESPRENDER AGUI DESPRENDER ACQUI
[ \ RECIBO OFICIAL

NUMERO: -UNCA411374EAAFI0358/2015
) FECHA: 23/110/2015
RECIBI DE LA CAJA DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA LA CANTIDAD DE $180.00 (CIENTO OGHENTA PESOS 00/100 M.N. )
POR CONCEPTO DE 1 DIA(S) DE VIATICOS PARA EL DESEMPERO DE LA COMISION AUTORIZADA.

Recibi Efectivo Entregué Autorizd

MAMéQZ!&Z&CLZ

GLORIA ANGELICA MARTINEZ MUNOZ
NOMERE Y R.F.C. DEL COMISIONADO

MAHMG

-DR. MODESTO SEARA VAZQUEZ
TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD
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GOBIERNO DEL ESTADO DE OAXACA 1 510
SECRETARJA DE FINANZAS | :
ORDEN DE COMISION Y PAGO DE VIATICOS A
NUMERO: -UNCA/411374EAAFI0362/2015
CLAVE PRESUPUESTARIA: 441001
DEPENDENCIA O ENTIDAD: UNIVERSIDAD DE LA CAA‘ADA

C AUTORIZACION DE LA COMISION 1

FECHA: 23/10/2015

CATEGORIA: PROFESOR INVESTIGADOR ASOCIADO C - CONTRATO - 1074
LUGAR DE COMISION: MEXICO D.F.

NOMBRE DEL COMISIONADO: GLORIA ANGELICA MARTINEZ MUROZ
ADSCRITO A LA: VICE-RECTORIA ACADEMICA

REGION:  D.F.Y OTROS ESTADOS
OBJETO DE LA COMISIGN: VISITA AL LABORATORIO DE ANALISIS CLINICOS Y GENETICOS “BIOGEN"

ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: ENCARGADO
OTROS LUGARES: N/A i
PERIODO DEL: 261101205 All 2
MEDIO DE TR@/NSP
ESPECIFIQUE: . G :

15 CUOTA DIARIA: $270.00 (DOSCIENTOS SETENTA PESOS 00/100 M.N. )
¥ OTRO ()

\r'E\gCULD OFICIAL (X} PLACAS DEL VEHICULO:VAN EXPRESS AUTOBUS()
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Universidad de la Canads.
1cE-RECTORIA DE
SELLgbglg DEPEND AD
AR TRAGION
CONSTANCIA DE COMISION ~— ]
MEXICO,DF. 26 DE OCTUBRE D\E 2015.
HAGO CONSTAR QUE EL COMISIONADO SE PRESENTO EN ESTE LUGAR DEL 26“ 01{201 5 AL 26” 0!201 5
g
BIOGEN
LABOR?\TORI{} DE %\NALESE*S /Z@m
CLINICOS ¥ GEMELICOS
______ i i SELLD o et MOMBRE, CARGO Y FIRMA DE LA AUTORIDAD,
| TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD
l'\«_“’)l NOTA: EN CASC DE VISITAR DOS O MAS LUGARES UTILIZAR EL REVERSO CON LOS MISMOS DATOS DE ESTA CONSTANCIA,
DESPRENDER AU DESPRENDER AQUI DESPRENDER AGQLUI
& : RECIBO OFICIAL 1

NUMERO: -UNCA/411374EAAF/0362/2015
FECHA: 23/10/2015
RECIBI DE LA CAJA DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA LA CANTIDAD DE $270.00 (DOSCIENTOS SETENTA PESOS 00/100 M.N. )
POR CONCEPTO DE 1 DIA(S) DE VIATICOS PARA EL DESEMPERNO DE LA COMISION AUTORIZADA.

Recibl Efectivo Entregué Autorizd

T/

MAMGEB0528CL2
GLORIA ANGELICA MARTINEZ MUROZ
NOMBRE Y R.F.C. DEL COMISIONADO

-DR. MODESTO SEARA VAZQUEZ
TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD

ESTE FORMATO NO TENDRA VALIDEZ St PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS




