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QUINTANA ROO SUBDIRECCION GENERAL OPERATIVA
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2016 - 2022

Oficio No.: DIF/DDG/SDG0/0248/2019

NIDAD RESPONSABLE FECHA DE'ELABORACION
Direccién General 15-09-2019
NOMBRE DEL COMISIONADO Juan Carlos Rodriguez Ortiz
CARGO DEL COMISIONADO

Subdirector General Operative

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO Direccion General

PERIODO DE LA COMISION
LUGAR DE LA COMISION
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS

10 al 11 de septiembre de 2019

Cancin

$ 1,875.00

ASISTIR A LA PRIMERA SESION ORDINARIA DEL CONSEJO PARA EL FORTALECIMIENTO DE LAS ORGANIZACIONES DE LA SOCIEDAD
CivIL

Juan Carlos Rodriguez
Ortiz
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DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE mey% M\&RDADEROS, AS| COMO LA
DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA PO S

PRESTADORES DE SERVICIO ¥
QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO

DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.




SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL
DE LA FAMILIA DEL ESTADO DE QUINTANA

RQO. e O
QU%NYANA ROO MAS Y MEIORES
SR mitaNG ocr trins OPORTUNIDADES
9016 + 2029

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
vrasases: VWEIDNDE lo0snl 042 1 zo19

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.
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POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADQ CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE
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