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SECRETARIA DE FINANZAS Y ADMINISTRACION

Oficio de Comisidn

Datos del Personal Comisionado
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Nombre: k ASTAE \/

rrc. YA CC J1D-BOVTC A

(&
Adscripcion: Ceeas= Fusiicas, Fecha Autorizacion ZO/ =ANO !ZEZAI—
Local Nacionales Extranj
Ubicacién:__(CoL. _=asn  Aorer., viatices . Tx1. - 1. T3
S - a A
Categoria: BCZETARA DE U B ,  Nivel de Categoria:
Forma de Pago: Efectivo: [ ] Tarjeta: || No. de Cuenta:
_\Ta_rifa:f Tipo de Vidticos  Anticipados [ | Devengados| |
P
Tipo de Transporie:  Publico | Particular | i Oficial |

Placas: “M w e No. de Unidad: 1S G

Datos de la Comision

Niotivo de la comision: 26 Kiear VeauiTes CouTlawiin Dee ©Do.

Municipio, Loca!i@ad v Periodo Gasto | Cuota Diaria Dias importe
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SECRETARIA DE FINANZASY ADMINISTRACION
Oficio de Comisidn

Datos del Personal Comisionado
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Nombre:-AP?h e Xoé;o{ n—\—'\AUGEO. REC. X8clAcROLB)

Adscripcién: Ceras -4 BLUCAS, Fecha Autorizacién_20 [ raaN0 IZOZ4—.
Ubicacisn:__ (COL . oo Hodez. Viaticos L;}i—k}es Nagongies  Bxanjero
Categoria:/EEs (DeNTE e 5.1 Nivel de Categoria: <7

Forma de Pago: Efectivo: [ ] Tarjeta: [ | No. de Cuenta:

Tarifa: Tipo de Vidticos  Anticipados [ | Devengados| |

Tipo de Transporie:  Pdblico || Particular [ ] Oficial [¥__]

Placas:RH MW —~ G35 No. de Unidad: 1S £

Datos de la Comision

Motivo de ia comision: RER\—\—C AE \® Ad(Tes G TP ALOTR 1A &é:(. ED’Q

Municipio, Localidad y Periodo Gasto | Cuota Diaria Dias importe
PP(C AOCA 1'\3\0’0 Hospedaje
20O~ U‘“ \/fI’O —"{L@X/"( Pasajes/Péajes
— ' Alimentacidn |
; Oiros
Totak: '
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Iy Gf’ﬁmm SECRETARIA DE FINANZAS Y ADMINISTRACION
Oficio de Comisidn

Datos del Personal Comisionado

Nombre: Tanve.  Foso A R.EC. N0 QU (206X 6
Adscripcion:_ O Beas Ty eulcas, Fecha Autorizacién Z@‘/‘V‘A\)D ’ZOZ\{
Ubicacion: (oL Baso  Qomez. RN e N s
Categoiia;_. C Horep Nivel de Categoria: W e
Forma de Pago: Efectivo: [ ] Tarjeta: [ | No. de Cuenta:

LTarifa: Tipo de Vidticos  Anticipados [ | Devengados| |
Tipo de Transporte:  Pdblico [ | Particular [ | Oficial Ijj
Placas: \’\U\Qj" HA5S-C No. de Unidad: \D %

Datos de la Comision

Motivo de la comisién: KEN\—’\’CM TQF\-\U (TES CoyuTe M otip BEL Too

Municipio, Localidad y Periodo Gasto Cuota Diaria Dias importe
@{AC BROCA | ’HL, ) Hospedaje
AD— M/t-\ \[h‘ -—-,2: 09»'(/{ Pasajes/Pea}es‘
S E ’ Alimentacion \
! Otros
Total: 5
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