Universidad Tecnologica de Cancun

ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO DEL GOBIERNG DEL ESTADCO DE GUINTANA ROO

INFORME DE COMISION

NOMBI =
Salvador Carrera Bautista
PUESTC:
Titular <> la Unidad de Planeacién y Evaluacion.
ADSCR!>CION:
Univer: dad Tecnologica de Cancun.
LUGAR ¥ PERIODO DE LA COMISION:
LUGAR FECHA DE INICIO FECHA DE TERMINO
Chetur i, Q. Roo. 14/mayo/2018 14/mayo/2018
FECH/ 'E ENTREGA DEL INFORME:
18 de ni vo de 2018.
DENO! "/ACION DEL CARGO O COMISION:
Revision carpeta de consejo de la 2da. Sesion ordinaria 2018 a celebrarse el 31 de mayo.
MOTIVO DEL ENCARGO O COMISION:
Asistir & a revision de la carpeta de consejo de la 2da. Sesion ordinaria.
Resumo 1 de actividades realizadas:
Se pres: ntaron las carpetas de trabajo para la segunda reunion ordinaria 2018 del consejo
directive e la Universidad Tecnolégica de Cancun a la Secretaria de la Contraloria y la
Secretc 1 de Finanzas y Planeacién para su revision.
Conclu ones:
Una ver =ntregadas las carpetas de trabajo a las Secretaria de Contraloria y Finanzas vy
Planeac "n para su revisién, se trabajaron diferentes observaciones para su solventacion
Resultoc os Obtenidos:
Se revic: ron las carpetas de trabajo del consejo directivo para la integracion y solventacion
de los ¢ zrentes puntos a tratar en la segunda reunion ordinaria 2018 por parte de la
Secreta 2 de la Contraloria y Secretaria de Finanzas y Planeacion contribuyendo a la
mejora < las carpetas para la Universidad,
Contrit: -ion (es)ala UT Cancun:
De las ¢ servaciones emitidas por parte de la Secretaria de la Contraloria y la Secretaria de
Finanza: y Planeacion, a la carpeta de trabajo para la mejora del contenido y asi poder
present - se en la segunda xﬁeurji,én ordinaria 2018.
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Cancun Organismo Publico Descentralizado del Gobiemo del Estado de Quintana Roo

DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS
SOLICITUD DE VIATICOS

NOMBRE DEL COMISIONADO: L\( Svador Cavera Prchsta
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