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ANEXO DE RESOLUCION l\ﬁ° 68/2018

ANEXO N° 4 "INFORME DE COMI%ION DE SERVICIO"

Sqlicitud de Viatico N°: 19

Resolucidn de autorizacion SNC N°: 24/2018

Funcionario: ._R_gp_e_r] _C_?;a_gc_i_e_\{ill_a __________________________________________ | C.LN°: 2.513.962

Secretaria Nacional de

Cargo: Ministo Dependencia:  Cultura

Fecha de Inicio: 5 deseptiembrede2018 ) Fecha Finalizacién: 6 de septiembre de 2018 L
. : ‘

Lugar Destino: Encarpacion L. Departamento: ltapta ]

1. Informe de las actividades realizadas:
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FUNCIONARIO COMISIONADO: Rubén Dario Capdgvi\a_Y.
Ministro~Secretado Ejecutive__
Nombre y Apellido

|
" V°B° SUPERIOR JERARQUICO: Rubén Dario Capdevila Y.
' Ministro - Secretario Ejectttivo

Nombre y Apellido
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ANEXO DE RESOLUCION N° 68/2018
ANEXO N° 4 "INFORME DE COMISION DE SERVICIO"
Sqlicitud de Viatico N°: 20

Resolucién de autorizacion SNC N°: 24/2018

Funcionario: Cesar Patiio i1 C.I.N®: 4.098233
\

Cargo: Custodo _l Dependencia: ~ Secretaria Privada

Fecha de Inicio: 5de _s._qr_)'gi_e_rp_tgr_g_qg_gpj_@ ______________________________ } Fecha Finalizacién: 6 de septiembre de 2018

Lugar Destino: Encarngcion l\ Departamento: ltapla |

1. Informe de las actividades realizadas:
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FUNCIONARIO COMISIONADO D //

(KC\\GN‘L\“’\ ......... CFH ]
Nombre y Apellido | Firma
|
“\\ \ Roi
A « 1 N _— Aiaria Crisiina Rejaicy-
* V°B° SUPERIOR JERARQUICO: M Secretaria Privada

Poeeea
Nombre y Apellldo Firma
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ANEXO DE RESOLUCION N° 68/2018

ANEXO N° 4 "INFORME DE COML‘.‘rION DE SERVICIO"

Solicitud de Viatico N°: 21

Resolucion de autorizacion SNC N°: 24/2018

Funcionario: luisBagz - C.LN%: 3797760
Cargo: Chofer Dependencia:  Direccion Adminstrativa
............................................................. |-
Fecha de Inicio: 5 de septiembre de 2018 | Fecha Finalizacion: 6 de septiembre de 2018
i T A S g o
Lugar Destino: Encarnacion |

Departamento: lItapta

1. Informe de las actividades realizadas:
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Nombre y Apellido

; Lic.
- V°B® SUPERIOR JERARQUICO: EéEIXE[(D:;’%A—hEEOI\I?O |

_DEPARTAMENTO DE TRANSPORTE

Nombre y Apellido |

Firma




