
           2.- Formato para Comprobación de Viáticos

NOMBRE:
CARGO: SECRETARIO DE VINCULACIÓN Y EXTENSIÓN
AREA DE ADSCRIPCIÓN: COORDINACIÓN ZONA NORTE

LEONA VICARIO, Q.ROO

Propósito

(para que se realizó la comisión) Asistir	a	reuniones	en	el	marco	del	trabajo	colaborativo	de	extensión	y	vinculación

con los municipos

Resumen de actividades realizadas:
Traslado a la Alcaldía Leona Vicario. Supervisión del ensayo de obra teatral universitaria

Resultados Obtenidos:

Propiciar la vinculación universitaria con todos los sectores, a través de las alianzas con los ayuntamientos

Destino(s) de la comisión (Día/Mes/Año) (Día/Mes/Año)

OBJETO DE LA COMISIÓN

Firma autógrafa del servidor público comisionado

01-abr-22 01-abr-22

Supervisión de logística

LUGAR FECHA DE INICIO FECHA DE TÉRMINO

UNIVERSIDAD AUTÓNOMA DEL ESTADO DE 
QUINTANA ROO

DATOS DEL SOLICITANTE:

INFORME DE COMISIÓN NACIONAL
Formato Único

LUGAR Y PERÍODO DE LA COMISIÓN

MARTÍN JOSÉ COUOH PÉREZ


