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Instituto Nacional de Ciencias Medicas y Mutricion !
Salvador Zubiran

FORMATO UNICO DE GOMISION ) i
GENERALIGADES H
Oficio: 81

C. RUIZ ARREGUI LILIANA 81 i
bireccion: DIRECCION DE NUTRICIGN Fecha: 27/06/2017 !

R.F.C.:

Categoria: CF41046 {

Departamento: DEPARTAMENTO DE VIGILANCIA EPIDEMIOLOGIC |
HIDALGO HIDALGO-MUNICIPIO EMILIANO Z !

Al Estado o Pais: Mexico

Periodo: 1 dias del: 23/06/2017 Al: 23/06/2017

Comision: Nacional -

Motivo de la Comision: DAR PLATICAS NUTRICIONALES Y APLICACION DE HUERTO
A NI708 DE PRIMARIAS DE HIDALGO

Medic de Transporte: JERRESTRE
i m—mmm—m——z—mmm—=z=====z=zcszzs=zzca=zs==s= VI A T I G 0 § m==zsso=sssSsSSSsSSESSESSSSSSE m=====

Lugares y Periodos de la Comision

SE TESTA RFC DEL EMFLEJ‘-‘&DC! PERSONA FiSICA CON FUNDAMENTO
EN LO SENALADO EN EL ARTICULO 113 FRACCION | DE LA LFTAIP.

Evaluacion

Documentcs de Respaldo
(N) Actas circunstanciadas
(N) biplema o Constancia

Clave Presupuestal

0 0 o 0 0 0 0 0 - de Participacion .
DU Ep R (N} Programa de Trabajo
GF FN SF PG Al AP PP Partida 7 (N) Informe de Comision’

{S) Ctro COMPROBANTES
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i
Viaje Redondo:S de: D.F. a: MUNICIPIO EMILIANG ZAPATA HIDA i

Especificacicnes 136 Kms. Partida Spres Clave Presupuestal
Combustible: 496.24 26102 15591
Casetas: 88.00 35202 15592
Total Pasajes: 584.24 Pesos
a 8 1 24 E022 IVOS
GF FN 8F PG AI AP PP

DECLARO BAJQ PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LOS SOLI-
GITADOS. Y MANIFIESTC TENER CONOGIMIENTO DE LAS SANCIONES QUE SE APLICARAN EN CASO CONTRARIQ.
ASIMISMO ME COMPROMETO A EFECTUAR LA COMPROBACION CORAESPONDIENTE £N UM PLAZO NO MAYOR A 10

DIAS HABILES, POSTERIORES A MI AEGRESO; DE L0 CONTRARIO ACEPTQ, QUE EL IMPORTE DE DICHOS

GASTOS SEA DESGONTADO VIA NOMINA

DIHECTDE/EEEE;)L SERVIDCA PUBLICO QUE DESIGNA EL BENEFICIAR

7 LA COMISION
J;)fzfﬁbﬁrﬁziéﬂﬁv » : fﬂz;1:’45j;::;7
foBIcH STALNIKOWITZ DRA. MARIA HERLINKA MADRTEAL — RUTZ ARREGUT LILTANA




	Texto1: 


