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JUNTOS CONSTRUIMOS EL CAMBIO

SECRETARIA DE FINANZAS
DIRECCION ADMINISTRATIVA

o , APOLINAR MARTIN GARCIA NUNEZ
NOMBRE DEL COMISIONADO _

- SF/CIAC/0251/2019
NUM.DE ORDEN DE COMISION

_ v ENTREGA DE CUENTA DOCUMENTADA DE INGRESOS
OBIETO DE LA COMISION _ .

REYES MANTECON, SAN BARTOLO COYOTEPEC, OAX.
LUGAR DE COMISION .

- 4 AGOSTO
FECHA DE COMISION 14 DE AGO

INFORME DE ACTIVIDADES

- Entrega de Cuenta Documentada de Ingresos
- Entrega de listas de asistencia

- Entrega de notificaciones diligenciadas

- Entrega de factura de arrendamiento

- Entrega de oficio en oficialia de partes

LIC. MIREN BEGONA DONNAY ALONSO

NOMBRE Y FIRMA




FORMATO DE COMPROBACION DE GASTOS.

(COMBUSTIBLES, PASAJES Y PEAJES).

éto) 903

BOLETO DE IDA.

BOLETO DE REGRESO.

AUTOB.SES DE ORIENTE ADO.S.A.

COMPRA ANTICIPADA
VALIDO PARA:

MARCA (LINER): SPERRI\hIECRIQO
ORIGEN: 5 TERMINAL DE SALIDA
SALING CRUZ - |
DESTINO: TERMINAL T~ LLEGRDA
ORYACA

AUTOBUSES DE ORIENTE ADO,S.A,

COMPRA _ANTICIPADA
VALIDO PARRA:

/HQRCP\(LINER) : SERVI
Lon: 3 rooowe B
"g‘ﬁ‘f}ﬁSOCRUZ TERMINAL DE LLEGADA

CORRIDA: ASIENTO: ORRIDA: ASIENTO:

o137

FECHA DE SALIDA:

onnrﬂl;E SAL PRECIO TOTAL: HORA DE SALIDA: P o :
150tk ) oF 0 oW G
FOLIO: : :

190119 ENTERO TARJETA DE DEBI 0 5 ENTERO TARJETA DE DERITO

NOMBRE :
APOLINAR GARCIA NURE

$CO 300718-122300-MCRUZS-1

Vo. Bo.
COORDINADORA DE CENTROS INTE LES DE Vo. Bo.
ATENCION AL CONTRIBUYENFE. = DIRECTOR ADMINISTRATIVO.

LIC. MIREN BEGONA DONNAY ALONSO

C.P.A. JUAN DE LA CERDA HERMIDA

IMPORTE PAGADO: $ 356.00

DATOS DE LA COMISION: ENTREGA DE CUENTA DOCUMENTADA
PARTIDA PRESUPUESTAL: 114004-14001000003-372370AEAAA0419
GOB. DEL EDO. DE OAXACA/SRIA. DE FINANZAS/ CIAC EN:

SALINA CRUZ, OAX.

NOMBRE DEL COMISIONADO: APOLINAR MARTIN GARCIA NUNEZ

NUMERO DE ORDEN DE COMISION Y PAGO PARA VIATICOS : SF/CIAC/0251/2019

LUGAR DE COMISION: REYES MANTECON, SAN BARTOLO COYOTEPEC, OAX.

PERIODO DE COMISION: DEL 14 AL 14 DEL MES DE AGOSTO 2019

OBJETO DE LA COMISION: ENTREGA DE CUENTA DOCUMENTADA DE INGRESOS.

MEDIO DE TRANSPORTE: MARCA: PLACAS:

AUTOBUS:  XXXXX OTRO ESPECIFIQUE:

NOTA: AL COMPROBAR GASTOS DE COMBUSTIBLE, DEBERA ANEXAR BITACORA DE RECORRIDO CORRESPONDIENTE.
Y EN BOLETOS Y PEAJES ANEXAR FOTOCOPIA DE LA ORDEN DE COMISION.




