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UNIVERSIDAD AUTÓNOMA DE CIUDAD JUÁREZ

COORDINACIÓN GENERAL DE INVESTIGACIÓN Y POSGRADO

Cd. Juárez, Chih., a (FECHA)
                                                                                                                                            Exp.:      
DRA. BEATRÍZ ARACELI DÍAZ TORRES
COORDINADOR GENERAL DE INVESTIGACIÓN Y POSGRADO

UNIVERSIDAD AUTÓNOMA DE CIUDAD JUÁREZ

P R E S E N T E.-

Por el presente, solicito a usted realice las gestiones necesarias para la adquisición del siguiente boleto de avión: 

Nombre(s):


Apellido paterno: 




Apellido materno:


Fecha de nacimiento:

Teléfono:




Extensión:


Correo electrónico: 



 Correo electrónico alterno:
Relación con la UACJ**:

Asunto por el que viaja:


Tipo de viaje:
Sencillo

Redondo

Tipo de pasaje:
Nacional

Internacional             anexar pasaporte

Fecha de salida:


         hora de salida:

Fecha de regreso:

       
              hora de regreso:

Salida de: 



a:

Regreso de:



     a:
(Datos de POA)
	CLAVE-PROY.
	CONVENIO
	UR
	RECURSO
	FUNCIÓN
	PROG.
	PROY.

	
	
	
	
	
	
	


Agradeciendo de antemano sus atenciones quedo de Usted.

A T E N T A M E N T E

RESPONSABLE TÉCNICO

*En caso de ser vuelo internacional se solicita anexar la copia del pasaporte.

** Por ejemplo: participante en el proyecto, ponente, invitado, etc.
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