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Oftcio de Comisién No. IEEA/DDGIEEJAS0352/2025
Oficio de Solicitud No. [EEA/DDGIEEIA/CRO/0131/2025

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS {ANTICIPADO)

Tipo de Plaza y Clave o
Ejercizio Trimestre Nimero de nivel det | Denominacién del puesio Denominacion del cargo Area de adscripcidn
Empleada puesto
Confianza oordinador Regional . . . A
2025 2 CF36014 Coardin . & Coordinacién Regional Oparartiva Direccidn General
350 Operaliva
Nuamero de
L $rsonas
Nombra complste de la persona comisionada " -
. .. |acompanianta -
Tipo de viaje s e al fmporte ejercido
Denominacién dal ancargo o comisien {MNaclonal / encano o por el total de
ini cionat L acompafantes
temacional) comisidn de mpanan
Nombre{s} Primer apelide | Segundo apeltido ta parsona
comisionada
Eduardo Ulrilta Lopez
Reunldn do Trabain con tas Coardinaclones de Zena: 08-Playa de! Carmen y 03-04-
Banco y Clébﬂ HSBCG 0216600652077023 Cane(in, Reunién de Balance do Metas y B2-Felipe Cardllo Puerto, Q. Roa., Reunitn HNacicnal 0 aQ
Interbancaria 80 con la INMAYA y Secretaria de La Mujer, dal 13 at 15 da Mayo det 2025,
RFC: UILE-8204G4078
Lugar da adsciipcién <e la persona comistonada Lugar del encarge o comision
Gludadf Muotive del encasgo o comistén
Pals Eslado CiudadA.ocalidad Pats Eslado
Localldad
Playa dsi ) . ) )
Canmon Reuridn de Trabsju con las Condinaciones da Zona: 08-Fiaya det Cérmen y 03-09- Ganedn, Reunidn do Balarce de
tdéxico Qulnianz Roo Chielumal Méxice | Quinlana Roo Cancin ; #etas y 0F-Felipa Carrilo Pueria, 0. Roo., Reunisn con lx MISATA y Secrctaria do La Mujer, dei 13 2t 15 da Mayo del
d 025,
F.C.P., Q. Roo.
Paricdo del encaryo o camisién
Hospedaie
Madio de Transpora Safida Reyresa
{dia/mesfano} (diafmes/afio)
Terresire 5] [ we 13052025 1510512025
... Clave pantidas Pepominackin do fa partida Impum; asignada por concepla de gasio de vidlicos
T -
{ 2,715.38
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%
PERS:‘;‘}‘CQMB!ONADA
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AUTORIZACION ) TITULAR AREA ADM { i ‘ - TITULAR

R .
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/ \1C. EPMARDD UTIILLA LOPEZ. LIC. HECTOR k. PLLID GONZALEZ e G, 10 DO ARIZMENDI NOVELD, LIC. HECTOR R, :(lyéo GONZALEZ
comﬁﬁ}::oﬁ REGIONAL QPERATIVA DIRECTOR GENERAL Dmscrorxé (BAMINISTRACION ¥ FINANZAS DIRECTO# GENERAL
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/ /
Me compremeto a comprobar, el tmperte asign{du en concepto de vidtcas y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacidn cuirespondlente, ¥ en st Caso reintegrar

los importes no devengados, dentro de un penuda maximo de 5 dlas al término de la comisidn, en el evento de omitir esta oldigacién, sutorizo me séa descontado el importe
correspondlente de ml sueldo en la qmncemyque aplique,




