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> ﬂ/’? ORDEN DE COMISION Y PAGO PARA VIATICOS
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NUMERO: UNCA/543374EBAF/015/2017
CLAVE PRESUPUESTAL: 543001
DEPENDENCIA: UNIVERSIDAD DE LA CANADA

AUTORIZACION DE LA COMISION

NOMBRE DEL COMISIONADO: KAREN PATRICIA OLIVARES PORRAS ATEGORIA: AUXILIAR Anmmrsma'rng
ADSCRITO A (U.R): UNIVERSIDAD DE LA CANADA. LUGAR DE COMISION: OAXACA DE JUAREZ)

| lOAXACA]
REGION: VALLES C-Eﬁw i OBJETO DE LA COMISION: PARTICIPAR EN REUNION DE SCAPIES.
3 ‘ & %

DEBIENDO PRESER H
ENCARGADO DEE & §
‘PERIODD DEL: 20.D Q-4 0 DE ENERO __ DE 2017 CUOTA DIARIA $ 270.00

MEDIO DE TRANSPORTE A UTILIZAR:
AUTOBUS( ) OTRO (X) ESPECIFIQUE: TRANSPORTE PUBLICO

AUBESTS 001100 M.
VEHICULO OFICIAL { ) PLARAS DEL VEHICULO:
Universidad de la Cafiadi.

VICE-RECTORIA DE
ADMINISTRACION
SELLO DE LA UNIDAD RESPONSABLE

REGISTRAR SIN DESPRENDER
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Hago IWNSIE ado permanecié en este lugar del 20 al 2

et s et i
f-"“.-—-a K A
‘ 0 SELD e "1 NOMBRE, CARGO Y FIRMA DE LA AUTORIDAD

Vice-Recronia oe O TITULAR QE LA DEPENDENCIA
NOTAYERFBASO BEWSIPAR DOS LUGARES O MAS UTILIZAR EL REVERSO CON MOS MISMOS DATOS DE ESTA CONSTANCIA,
DESPRENDER AQ

DESPRENDER AGUI DESPRENDER AQH

DE 2017.

RECIBO OFICIAL
FECHA: 19 DE ENERO DE 2017

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, CANTIDAD QUE SERA CUBIERTA CON CARGO A LA PARTIDA 374EBAF.

Vo. Bo.

DR. MODESTO SEARA VAZQUEZ
TITULAR DE LA DEPENDENCIA

YARES PO
NOMBRE Y R.F.C.
OIPK900907ERA

ESTE FORMATO NO TENDRA VALIDEZ S| PRESENTA \l
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GOBIERNO DEL ESTADO DE OAXACA RSN
SECRETARJA DE FINANZAS N ow &
ORDEN DE COMISION Y PAGO DE VIATICOS 0" '\b\(/

NUMERO: UNCA/543374EBAF/0043/2017
CLAVE PRESUPUESTARIA: 543001
DEPENDENCIA O ENTIDAD: UNIVERSIDAD DE LA CAA‘ADA

AUTORIZACION DE LA COMISION Comp. 5A>%

FECHA: 14/02/2017

NOMBRE DEL COMISIONADO: KAREN PATRICIA OLIVARES PORRAS CATEGORIA: AUXILIAR ADMINISTRATIVO - CONTRATO - 1030
ADSCRITO A LA: DEPARTAMENTO DE SERVICIOS ESCOLARES LUGAR DE COMISION: OAXACA DE JUAREZ

REGION:  VALLES CENTRALES

OBJETO DE LA COMISION: PARTICIPAR EN LA EXPORIENTA DEL BACHILLERATO GENERAL "CARLOS GRACIDA"

ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: ENCARGADO

OTROS LUGARES: N/A

PERIODO DEL: 15102:‘{9 AL smirzow CUOTA DIARIA: $90.00 (NOVENTA PESOS 00/100 M.N. )

MEDIO DE TRKNSPORTE" U“ ‘.’\'.‘IEHICULO OFICIAL ) PLACAS DEL VEHICULO: AUTOBUS() OTRO (X)

ESPECIFIQUE: mf%SPdﬁ'{E RUﬂI’.ICO\é 'g:
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Universidad de la Cafiad..
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CONSTANCIA DE COMISION

OAXACA DE JUAREZ, OAX.

A 15 DE FEBRERO 2017.

DE

HAGO CONSTAR QUE EL COMISIONADO SE PRESENTO EN ESTE LuGAR DEL ___1/FEBRERO2017  ,,  15/FEBRERO/2017.

\ ]
e Veron Croz Wernand ez
NOMBRE, CARGO Y FIRMA DE LA AUTORIDAD,
TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD

L/ 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

NUMERO: UNCA/5433T4EBAF/0043/2017
FECHA: 14/02/2017
RECIBI DE LA CAJA DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA LA CANTIDAD DE $90.00 (NOVENTA PESOS 00/100 M.N. )

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

Recibi Efectivo Entregué Autorizd

OIPK900907-ERA
KAREN PATRICIA OLIVARES PORRAS
NOMBRE Y R.F.C. DEL COMISIONADO

DR. MODESTO SEARA VAZQUEZ
TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD

ESTE FORMATO NO TENDRA VALIDEZ S| PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS
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GOBIERNO DEL ESTADO DE OAXACA APV IR
SECRETARJA DE FINANZAS | LT D
ORDEN DE COMISION Y PAGO DE VIATICOS  ~ N

NUMERO: UNCA/543374EBAF/0044/201 :)\

CLAVE PRESUPUESTARIA: 543001
DEPENDENCIA O ENTIDAD: UNIVERSIDAD DE LA CAA‘ADA (/)‘}
AUTORIZACION DE LA COMISION ] N
FECHA: 14/02/2017 e
NOMBRE DEL COMISIONADO: KAREN PATRICIA OLIVARES PORRAS CATEGORIA: AUXILIAR ADMINISTRATIVO - CONTRATO - 1030 -
ADSCRITO A LA: DEPARTAMENTO DE SERVICIOS ESCOLARES LUGAR DE COMISION: OAXACA DE JUAREZ Q,DWQ

REGION:  VALLES CENTRALES

OBJETO DE LA COMISION: PARTICIPAR EN LA EXPORIENTA DEL BACHILLERATO GENERAL "CARLOS GRACIDA"
ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: ENCARGADO

OTROS LUGARES: N/A

|
PERIODO DE}I@% rogtzu17}gt»1§10212017 CUOTA DIARIA: $270.00 (DOSCIENTOS SETENTA PESOS 00/100 M.N. )
7y L AT Y
MEDI&EE TRA GRI%TIJIIZAR VEHICULO OFICIAL () PLACAS DEL VEHICULO: AUTOBUS() OTRO (X)
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Universidad de 12 Cafiad..

VICE-RECTORIA DE
APFEKHQIRE LYQERENDENQIA O ENTIDAD

REQUISITAR SIN DESPRENDER

| CONSTANCIA DE COMISION
OAXACA DE JUAREZ, OAX. , 16 DE  FEBRERO pe 2017

16/FEBRERO/2017 . 16/FEBRERO/2017.

)

s
1
L. \)Qv o Ceoc Wernand (¥
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.

HAGO CONSTAR QUE EL COMISIONADO SE PRESENTO EN ESTE LUGAR DEL

DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQUI

[ RECIBO OFICIAL

NUMEROQ: UNCAJ/543374EBAF/0044/2017
FECHA: 14/02/2017

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 DESEMPENO DE LA COMISION AUTORIZADA.

Recibi Efectivo Entregué Autorizé

OIPK900907-ERA
KAREN PATRICIA OLIVARES PORRAS
NOMBRE Y R.F.C. DEL COMISIONADO

DR. MODESTO SEARA VAZQUEZ
TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD

ESTE FORMATO NO TENDRA VALIDEZ S| PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS
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GOBIERNO DEL ESTADO DE OAXACA A W
SECRETARJA DE FINANZAS | PR
ORDEN DE COMISION Y PAGO DE VIATICOS NI

NUMERO: UNCA/543374EBAF/0046/2017
CLAVE PRESUPUESTARIA: 543001

DEPENDENCIA O ENTIDAD: UNIVERSIDAD DE LA CAA‘ADA Q)\)
AUTORIZACION DE LA COMISION L&
FECHA: 15/02/2017 7
NOMBRE DEL COMISIONADO: KAREN PATRICIA OLIVARES PORRAS CATEGORIA: AUXILIAR ADMINISTRATIVO - CONTRATO - 1030
ADSCRITO A LA: DEPARTAMENTO DE SERVICIOS ESCOLARES LUGAR DE COMISION: OAXACA DE JUAREZ CO{P‘Q

REGION:  VALLES CENTRALES

OBJETO DE LA COMISION: PARTICIPAR EN LA EXPORIENTA DEL CBTIS No.26
ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: ENCARGADO

OTROS LUGARES: NIA', ] _

PERIODO DEL: 17/0 ﬁlfr\.ﬁﬂ:ﬁ%ﬂj? #CUOTA DIARIA: $270.00 (DOSCIENTOS SETENTA PESOS 00/100 M.N. )

MEDIO DE rninﬁ%;on 'E% 'I!tl:f‘ZAR’:F %lcum OFICIAL (X) PLACAS DEL VEHICULO:VAN EXPRESS AUTOBUS() OTRO ()

ESPECIFIQUEr H.1/ :
&

Universidad de la Canad..

VICE-RECTORIA DE
ADMINISTRACION

SELLO DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD
REQUISITAR SIN DESPRENDER REQUISITAR SIN DBSPRENDER

CONSTANCIA DE COMISION
SAN FELIPE DEL AGUA, OAX. , 17 DE  FEBRERO . 2017.
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17/FEBRERO/2017 A 17/FEBRERO/2017.
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SECRETARIA DE

EDUCACION PUBLICA

CENTRO DE BACHILLERATO ’ o P

i TECN%OG[CO C Pﬁo‘mgce(cn;a o Y FIRMA ¢ “ LO(M e
industrial W&d-Servicios No. 28 TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD

W/ DEPTO. VINCULAQJQNEN CASO DE VISITAR DOS O MAS LUGARES UTILIZAR EL REVERSO CON LOS MISMOS DATOS DE ESTA CONSTANCIA.
CON EL SECTOR DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQUI
PRODUCTIVO
I TURNO MATUTING RECIBO OFICIAL
Oaxaca, Oax. NUMERO: UNCA/543374EBAF/0046/2017

FECHA: 15/02/2017
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 DESEMPENO DE LA COMISION AUTORIZADA.

Recibi Efectivo Entregué Autorizé

OIPK900907-ERA
KAREN PATRICIA OLIVARES PORRAS
NOMBRE Y R.F.C. DEL COMISIONADO

DR. MODESTO SEARA VAZQUEZ
TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD

ESTE FORMATO NO TENDRA VALIDEZ SI PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS
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GOBIERNO DEL ESTADO DE OAXACA o
__ SECRETARJA DE FINANZAS N o
ORDEN DE COMISION Y PAGO DE VIATICOS N

NUMERO: UNCA/543374EBAF/0084/2017
CLAVE PRESUPUESTARIA: 543001
DEPENDENCIA O ENTIDAD: UNIVERSIDAD DE LA CAA‘ADA

AUTORIZACION DE LA COMISION |

FECHA: 07/03/2017

NOMBRE DEL COMISIONADO: KAREN PATRICIA OLIVARES PORRAS CATEGORIA: AUXILIAR ADMINISTRATIVO - CONTRATO - 1030 ) ,\\Q;
ADSCRITO A LA: DEPARTAMENTO DE SERVICIOS ESCOLARES LUGAR DE COMISION: HUAJUAPAM DE LEON A
REGION:  MIXTECA C,QY’“{{ 3

OBJETO DE LA COMISION: PARTICIPAR EN LA EXPORIENTA REGIONAL DE LA MIXTECA
ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: ENCARGADO

OTROS LUGARES: N/A
PERIODO DEL; 07/0: ﬁﬁ
] 7 A A \

MEDIO DE TRANSBORTE )
WARORTE

CULO OFICIAL (X) PLACAS DEL VEHICULO:VAN EXPRESS AUTOBUS() OTRO ()

&

UOTA DIARIA: $90.00 (NOVENTA PESOS 00/100 M.N. )
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Universidad de 1z Canad..

VICE-RECTORIA DE
seL ORMIDISTRARSGMono

REQUISITAR SIN DESPRENDER

CONSTANCIA DE COMISION

HUAJUAPAN DE LEON, OAX. , 07 DE MARZO pe  2017.
HAGO CONSTAR QUE EL COMISIONADO SE PRESENTO EN ESTE LUGAR DEL ___07/MARZ0/2017 AL __07/MARZ0/2017.

{Z/C( @/ﬁ?‘uc’z el S, Solans s o ley

NOMBRE, CARGO Y FIRMA DE LA AUTORIDAD,
TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD
NOTA: EN CASO DE VISITAR DOS 0 MAS LUGARES UTILIZAR EL REVERSO CON LOS MISMOS DATOS DE ESTA CONSTANCIA. j’c[c . J) {9/) /é; SCse/s & S5

DESPRENDER AQuUI DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQUI

N RECIBO OFICIAL |

NUMERO: UNCA/543374EBAF/0084/2017
FECHA: 07/03/2017

RECIBI DE LA CAJA DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA LA CANTIDAD DE $90.00 (NOVENTA PESOS 00/100 M.N. )
POR CONCEPTO DE 1 DiA(S) DE VIATICOS PARA EL DESEMPERNO DE LA COMISION AUTORIZADA.

Recibi Efectivo Entregué Autorizé

KAREN PATRICIA OLIVARES PORRAS
NOMBRE Y R.F.C. DEL COMISIONADO

DR. MODESTO SEARA VAZQUEZ
TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD

ESTE FORMATO NO TENDRA VALIDEZ 81 PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS



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

NUMERO: UNCA/543374EBAF/0088/2017

CLAVE PRESUPUESTARIA: 543001
DEPENDENCIA O ENTIDAD: UNIVERSIDAD DE LA CAA‘ADA

AUTORIZACION DE LA COMISION ]
FECHA: 07103120175.»\’\
NOMBRE DEL COMISIONADO: KAREN PATRICIA OLIVARES PORRAS CATEGORIA: AUXILIAR ADMINISTRATIVO - CONTRATO - 1030 oY )
ADSCRITO A LA: DEPARTAMENTO DE SERVICIOS ESCOLARES LUGAR DE COMISION: HUAJUAPAM DE LEON 3 C A
REGION:  MIXTECA S ,\"L
OBJETO DE LA COMISION: PARTICIPAR EN LA EXPORIENTA REGIONAL DE LA MIXTECA o\’\
ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: ENCARGADO -
OTROS LUGARES: NIA"| ™~ o AR
PERIODQ.DELd§/0312047 Akd610 2017 CUOTA DIARIA: $270.00 (DOSCIENTOS SETENTA PESOS 001100 M.N. )
MEDIO DEJ;T SPQRTE d Rxfnymcm.o OFICIAL (X) PLACAS DEL VEHICULO:VAN EXPRESS AUTOBUS() OTRO ()
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Universidad de la Canad.
VICE-RECTORIA DE
ADASNASFELBLER blenTioAD
REQUISITAR SIN DESPRENDER
[ CONSTANCIA DE COMISION
HUAJUAPAN DE LEéN, OAX. , 09 DE MARZO DE 2017.
HAGO CONSTAR QUE EL.COMISIONADO SE PRESENTO EN ESTE LUGAR DEL __08/MARZ0/2017 AL __09/MARZO/2017.
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o SELLO | (3 B NOMBRE, CARGO Y FIRMA DE LA AUTORIDAD, 75 /2 e/
j" . ‘; EQ 55 TITULAR'DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD )
AudTty B o LU - <
G- Rl Aty LR 4 NOTA: EN CASO DE VISITAR DOS O MAS LUGARES UTILIZAR EL REVERSO CON LOS MISMOS DATOS DE ESTA CONSTANCIA. p?}?ﬁ ({0 S«é’/?/ 3 e .
DESPRENDER AQuUI DESPRENDER AQUI

DESPRENDER AQUI

RECIBO OFICIAL |

NUMERO: UNCA/5643374EBAF/0088/2017

FECHA: 07/03/2017
RECIBI DE LA CAJA DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA LA CANTIDAD DE $540.00 (QUINIENTOS CUARENTA PESOS 00/100 M.N. )

POR CONCEPTO DE 2 DIA(S) DE VIATICOS PARA EL DESEMPERO DE LA COMISION AUTORIZADA.

Recibi Efectivo

Entregué

Autorizé

IPK900907-ERA
KAREN PATRICIA OLIVARES PORRAS

DR. MODESTO SEARA VAZQUEZ
NOMBRE Y R.F.C. DEL COMISIONADO

TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD

ESTE FORMATO NO TENDRA VALIDEZ SI PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS



