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SOLICITUD DE AUTORIZACIÓN DE COMISIÓN DE SERVICIOS 


(PASAJES, TRASLADOS Y ALOJAMIENTO)
FECHA: .......................................

1. DATOS DE LA PERSONA QUE REALIZARÁ LA COMISIÓN DE SERVICIOS

APELLIDO Y NOMBRES: ........................................................................................................
TIPO Y Nº DE DOCUMENTO: ..................................................................................................
ORGANISMO QUE REPRESENTA: ........................................................................................
CARGO: ……………………………………………………………………………………………….
FECHA DE NACIMIENTO:.........................................................................................................
CONTACTO ADMINISTRATIVO: vicerrectorado@unsam.edu.ar  Vicerrectorado.Tel:4006 -1500 Int.1024.
CONTACTO DE GESTION: Erica Schwarzkopf, e -mail: eschwarzkopf@unsam.edu.ar, Tel: 4006 -1500 Int.1024 
2. DATOS ACERCA DEL VIAJE

MOTIVO DE LA COMISIÓN:.....................................................................................................
LUGAR DE REALIZACION:......................................................................................................
(Indique ciudad, provincia, país)

3. DATOS ACERCA DE LA COMPRA DE LOS PASAJES

AÉREO, TERRESTRE O FLUVIAL: .............................................................................................
SALIDA

PUNTO DE PARTIDA (Ciudad, País): ....................................
DESTINO....................................

FECHA DE SALIDA: .................................. HORA DE SALIDA (mañana/tarde).........................
REGRESO

PUNTO DE REGRESO (Ciudad, País): ....................................

DESTINO....................................

FECHA DE REGRESO: ............................. HORA DE REGRESO (mañana/tarde)......................
IMPUTACIÓN PRESUPUESTARIA: 86(FFAC)  18 (SEC. INVESTIGACIÓN) 02 (FONDO DE INVESTIGACION 95) F.F.12 (RECURSOS PROPIOS). 
           __________________
       _________________
             ___________________

Firma y Aclaración
        Firma y Aclaración 

    Firma y Aclaración

    del solicitante


del Decano

     del Vicerrector
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