GOBIERNO DEL Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios ﬂf.

ESTADO DE MEXICO Coordinacion de Finanzas . .coans: UTEIGLE
PAGO DE VIATICOS POR FONDO FIJO DE CAJA
WNOMBRE COMPLETO DEL SOLICITANTE [ 2/ NIVEL 3/ FECHA. |
| |17 16 DE JUNIO DE 2017 .
C. JOSE OMAR CASTRO HERNANDEZ [4/RANGO 5/ IMPORTE $300.00 |
2

|
6# NOMBRE COMPLETO DE LA UNIDAD MEDICO ADMINISTRATIVA DE ADSCRIPCION

COORDINACION DE FINANZAS
|71 JUSTIFICACION MOTIVOS DEL VIAJE FECHA (S) Y DESTINO(S)

|ENTREGA DE DOCUMENTACION DE LA COORDINACION DE FINANZAS EN NEZAHUALCOYOTL (SIN SELLO).

'8/ MODALIDAD DE TRANSPORTE. 97 Km INIGIAL ]
|10/ CON GASOLINA 11/ SIN GASOLINA
] OFICIAL PARTICULAR .
‘ L , u 727 K FINAL J
|No. DE MATRICULA

| |
|

|} C. JOSE OMAR CASTRO HERNANDEZ M. EN H.P. MAU
Ll ANALISTA “B” COORDINAD B
l |

Ld\__ i
NOTA: TERMINADA LA COMISION, DEBERA OBTENER SELLO DE LA UNIDAD QUE VISITO, REGISTRANDO ESTOS AL REV%!SO EN ORDEN CONSECUTIVO |
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