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

NUMERO: CGEMSySCyT/CGEMSySCyT/0007/2023

CLAVE PRESUPUESTARIA: 12200113900000001375374AEAAA0423

DEPENDENCIA O ENTIDAD: COORDINACION GENERAL DE EDUCACION MEDIA, SUPERIOR, SUPERIOR, CIENCIA Y TECNOLOGIA
AUTORIZACION DE LA COMISION |

FECHA: 03/02/2023

NOMBRE DEL COMISIONADO: ISAIAS JIMENEZ DIAZ CATEGORIA: M.M. Y S. - DIRECTOR - 0F2014A
ADSCRITO A LA: EDUCACION MEDIA SUPERIOR LUGAR DE COMISION: C.D. MEXICO

REGION:  D.F, Y OTROS ESTADOS
OBJETO DE LA COMISION: ASISTIR A LA REUNION DE TRABAJO CON LA FINALIDAD DE TRATAR ASUNTOS RELACIONADOS CON LA EDUCACION MEDIA SUPERIOR DEL ESTADO DE OAXACA, EL DL

ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: AUTORIDADES RESPONSABLES

OTROS LUGARES: AV. UNIVERSIDAD NUMERO 1200, COLONIA XOCO ALCALDIA BENITO JUAREZ GIUDAD DE MEXIGO

PERIODO DEL: 08/02/2023 AL 08/02/2023 lmz.ﬂ‘ 0.00 (MIL QUINIENTOS PESOS 00/100 M.N. )

MEDIO DE TRANSPORTE A UTILIZAR: VE I‘GIA‘. %AS DEL VEHICULO: AUTOBUS() OTRO (X)

ESPECIFIQUE: VUELO COMERCIAL By
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NOTA: EN CASO DE VISITAR DOS O MAS LUGARES UTILIZAR EL REVERSO CON LOS MISMOS DATOS DE ESTA CONSTANCIA.
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NUMEROQ: CGEMSySCyT/CGEMSySCyT/0007/2023
FECHA: 03/02/2023

RECIE| DE LA CAJA DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA LA CANTIDAD DE $1500.00 (MIL QUINIENTOS PESOS, N"ﬂ
POR CONCEPTO DE 1 DIA(S) DE VIATICOS PARA EL DESEMPENO DE LA COMISION AUTORIZADA, b
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