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Centro de Investigaciones Económicas, Sociales, Tecnológicas

de la Agroindustria y la Agricultura Mundial

LÍNEA DE TRABAJO: __________________________________________

FECHA:____________________________________________________________

POR MEDIO DEL PRESENTE SE COMUNICA QUE

EL C. _______________________________________________________________

No. DE EMPLEADO __________________________

SOLICITA SE AUTORICE

PERMISO

OBSERVACIONES

Económico

Onomástico

Incapacidad ISSSTE 

(anexar original)

COMISIÓN

Por Viaje de Estudio

Por Congreso, Curso, etc.

Trabajo de Campo

OTROS MOTIVOS

Anexar comprobante

EL (LOS) DIA (S) __________________________________

Vo.Bo.

______________________________                                _________________________

    COORDINADOR DE   LÍNEA                                               INTERESADO(A)

           (Nombre y firma)                                                                (Nombre y firma) 


