GOBIERNO DEL ESTADO DE OAXACA
SECRETARJA DE FINANZAS
ORDEN DE COMISION Y PAGO DE VIATICOS
NUMERO: COBAO/COBAO/0748/2025

CLAVE PRESUPUESTARIA: 506001-15401000004411374BECBA0225
DEPENDENCIA O ENTIDAD: COLEGIO DE BACHILLERES DEL ESTADO DE OAXACA

AUTORIZACION DE LA COMISION ]

FECHA: 11/11/2025

NOMBRE DEL COMISIONADO: ELIZABETH LOPEZ LOPEZ CATEGORIA: PROFESOR TITULAR "B", TT - BASE - CT0092
ADSCRITO A LA: PLANTEL 26 JUXTLAHUACA LUGAR DE COMISION: VARIOS (VALLES CENTRALES)
REGION: ~ VALLES CENTRALES

OBJETO DE LA COMISION: ELABORAR DOCUMENTOS NORMATIVOS DE LA ASIGNATURA 'FORMACION SOCIOEMOCIONAL'

ORDENANDOLE PRESENTARSE CON: QUIEN CORRESPONDA

OTROS LUGARES: OFICINAS CENTRALES DEL COBAO

PERIODO DEL: 11/11/2025 AL 11/11/2025 CUOTA DIARIA: $800.00 (OCHOCIENTOS PESOS 00/100 M.N. )

MEDIO DE TRANSPORTE A UTILIZAR: VEHICULO OFICIAL () PLACAS DEL VEHICULO: AUTOBUS() OTRO (X)

ESPECIFIQUE: OTRO

PROFESORA ANGELICA GARCIA PEREZ

TITULAR PE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD
REQUISITAR SIN DESPRENDER
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SELLO DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD
REQUISITAR SIN DESPRENDER
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ACA D E M ! CA NUMERO: COBAQO/COBAOD/0748/2025
FECHA: 11/11/2025

RECIBi DE LA CAJA DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA LA CANTIDAD DE $800.00 (OCHOCIENTOS PESOS 00/100 M.N. )
POR CONCEPTO DE 1 DiA(S) DE VIATICOS PARA EL DESEMPENO DE LA COMISION AUTORIZADA.
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ELIZABETH LOPEZ LOPEZ L.C.Ph@_“ 7 SAN GERMAN PROFE A ANGELICA GARCIA PEREZ
NOMBRE Y R.F.C. DEL COMISIONADO RESPONSABL L '." EA ADMINISTRATIVA TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD

ESTE FORMATO NO TENDRA VALIDEZ 5| PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS





