GOBIERNO DEL ESTADO DE OAXACA
SECRETARIA DE FINANZAS
ORDEN DE COMISION Y PAGO DE VIATICOS
NUMERO: COBAO/COBAOQ/0070/2026

CLAVE PRESUPUESTARIA: 506001-15401000002411374AEAAA0326
DEPENDENCIA O ENTIDAD: COLEGIO DE BACHILLERES DEL ESTADO DE OAXACA

AUTORIZACION DE LA COMISION

FECHA: 23/01/2026

NOMBRE DEL COMISIONADO: MARIA PATRICIA CABALLERO SANCHEZ CATEGORIA: PROFESOR TITULAR “A", MT - BASE - CT0083
ADSCRITO A LA: PLANTEL 03 PINOTEPA NACIONAL LUGAR DE COMISION: VARIOS (VALLES CENTRALES)
REGION:  VALLES CENTRALES
OBJETO DE LA COMISION: ASISTIR COMO INTEGRANTE DE LA COMISION DE OPERATIVIDAD Y SEGUIMIENTO A LA REVISION DE LOS RESOLUTIVOS DEL PRIMER CONGRESO PEDAGOGICO Y ORGA
QUIEN CORRESPONDA
ES DEL COBAO
CUOTA DIARIA: $800.00 (OCHOCIENTOS PESOS 00/100 M.N. )
EHICULO OFICIAL () PLACAS DEL VEHICULO: AUTOBUS() OTRO (X)

ORDENANDOLE PRESENTAR
OTROS LUGARES: OFIC)
PERIODO DEL: 23/01/

MEDIO DE TRANSPOR]
ESPECIFIQUE: OTRO
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DIRECCION
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PROFESORA ELICA GARCIA PEREZ
SELLO DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD TIT DEPENDENCIA O ENTIDAD

REGUISITAR SIN DESPRENDER
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_COMISIONADO SE PRESENTO EN ESTE LUGAR DEL 2% de (Shi=g o K S~ d'e eneo 20267

REQUISITAR SIN DESPRENDER

HAGO CONSTAR QUE
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L W OMBRE, CARGO Y FIRMA DE LA AUTORIDAD,
O DE BACHILLERES TITULAR DE LA DEPENDENCIA O ENTIDAD
GO LEG‘ NOTA: EN CASO DE VISITAR DOS O MAS LUGARES UTILIZAR EL REVERSO CON LOS MISMOS DATOS DE ESTA CONSTANCIA,

PEL ESTADO DE OAXACA
DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQUI DESPRENDER AQUI
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j 2022-20L8 RECIBO OFICIAL
. NUMERO: COBAO/COBAO/0070/2026
DIRECCION FECHA: 23/01/2026

RECIBI %Em %}@gi\n ADMINISTRATIVA LA CANTIDAD DE $800.00 (OCHOCIENTOS PESOS 00/100 M.N. )
POR CONCEPTO DE 1 DIA(S) DE VIATICOS PARA EL DESEMPENO DE LA COMISION AUTORIZADA.
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MARIA PATRICIA CABALLERO SANCHEZ L.C.P.JULIOC
NOMBRE Y R.F.C. DEL COMISIONADO RESPONSABL

RAMOS MELCHOR
REA ADMINISTRATIVA

DEPENDENCIA O ENTIDAD

ESTE FORMATO NO TENDRA VALIDEZ S| PRESENTA TACHADURAS O ENMENDADURAS



