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L TRERSFORMARK
Oficio de Comision No. IEEA/DDGIEEIAf0149/2025
Oficio de Solicitud Ne. IEEA/DDGIEEIA/CRO/0036/2025

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS (ANTICIPADO) .

Tipo da Plaza y Clave o
Ejercicio Trimestre Wimere de nive! dal | Denominacién det puesio Denorninacion del carge Area da adsoripeion
Empleado puesls
Conflanza I i
2025 1 Cr3gp14 | CRordinador Regional Coordinacién Regional Operariva Direccién General
450 QOpesralivo
TR 8
personas
MHombre complalo de fa persona comisisnada Tipo da viaja acompanante Importe ejercide
- . . sanel
Denominacion dal encarge o comisién {Macionat / encarqo o por ef tolal de
Internacional) -arg acompanantes
comisidn de
Moembre(s) Primer apellido | Sequndo apellidc la persona
comisinnada
Eduardo Utritta Lépez
Asisfir & ta Coordinacidn 10-Tulum, Q. Roo., para ilevar a cabe Reunidn de Trabale con
fanco y Cl?bﬂ HSBC 0216900652877023 {2 Asoclacién Contry Tulum y e |2 Coordinacln de Zopa: 08-Cozumel, Q. Roo., i$asctonal 1] o
finterbancara 80 Reuridn de Trabajo con 1os Téonicns Docantes, dol 27 a! 28 de Fobraro del 2025,
R.F.C.: LILE-8 20404078
{ugar det encargo o contsidn

Lugar de adscripcién de |z persona comisionada

Cludad? Motivo del encarge o comiskén
Pafs Eslado CludadLocafidad Pals Eslada N
Localidad
Asistr a la Cocedinacion 10-Tuluin, 0. Roo., para lovar @ cabd Reunlsn da Trabajo con ks Asoclactsn Contry Tulum y
&n tz Coordnacién da Zona; 06-Cozumsd, Q. Roa., Raunkin de Trabajo con os Técnicas Docentas, del 27 al 26 da

TLA Y EORIE &
[y

Méxiea | Quintana Roo
Febiero det 2025,

México Quinlana Roo Chetumal
Perlodo del encargo o comisidn
! Hospeadaje
Medio do Transporte Salila Regreso
{dinfmesiano) (dla/mes/aiio)
Totsslio 53 l MO DIH2EV5 28/0242026
“'-v\\ el T
Clave partidass, Benominacion de |z partida [’_ Importe asﬂb{adc por concepto de gaste da vidlicos
/ ' /
5 5 i 1,810.24
'\ | | ;
i i
I ; !
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FERS CHOMISICNADA 5 AUTORIZATION / TITULAR
.,

{ MIRO. UG EGUARTTE ARIZMENDI NOVELO.

1 .Wum LOPEZ, H LIC. BECTER H.PélﬁDEl conzhiEz {
“ERCARERDO 0
5}“ DOR REGIONAL OFERAT!\/A DIRECTOR GENERAL ERCARGADD DIRECCION ADMNISTRACION ¥ FINANZAS

Me comprometo a comprobar, el Importe a§Ignado an conrepta de visticos y/a pasajes, por el monto otorgado y con fa documentacidn correspandieite, y en st caso relategrar
los importes no devengados, dentro de un periodo mdximo de § dias al término de fa comisidn, en el evento de omitir esta abligacidn, autorizo me sea descontado el importe

correspondlente de ml suefdo en la quincena que apligue.




