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(DEPENDENCIA)
(SUBSECRETARÍA O DIRECCIÓN)
(DEPARTAMENTO)
Chihuahua, Chih. a 30 de septiembre de 2025

OFICIO DE COMISION



No. DE EMPLEADO:
NOMBRE:
PUESTO: 

Por medio del presente, me permito informar a usted que ha sido designado para realizar la comisión que enseguida se detalla:

Actividad: 

	Lugar:
	Día y hora:

	CHIHUAHUA,CHIH.
	01/01/2025 de 00:00 a.m. a 00:00 hrs



Por lo que una vez concluida la actividad mencionada deberá reintegrarse a sus labores. Lo anterior de conformidad por lo dispuesto en el artículo 106 fracción I Y VII del Código Administrativo, así como el artículo 41 fracción II, III, V, VII Y VIII de las Condiciones Generales de trabajo del Gobierno del Estado de Chihuahua y sus Trabajadores.

Tipo de justificación:

NRE______________     NRS_____________ Todo el día_____________






AUTORIZO
(NOMBRE DEL SUPERIOR JERÁRQUICO QUE ORDENA LA COMISIÓN)
(CARGO)



           

image1.png
N\

cuenta.





image2.png




