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IMPRESION Y ELABORACION DE MATERIAL INFORMATIVO

INFORMACION EN MEDIOS MASIVOS DERIVADA DE LA OPERACION DIFUSION DE MENSAJES SOBRE PROGRAMAS Y ACTIVIDADES
DERIVADO DE LA OPERACION Y ADMINISTRACION DE LAS
[ ] DEPENDENGIAS Y ENTIDADES [ ] Y ADMINISTRACION DE LAS DEPENDENCIAS Y ENTIDADES [ ] GuUsernameENTALES
[ 1] GASTOS DE ORDEN SOCIAL [ 1] CONGRESOS Y CONVENCIONES [ ] EXPOSICIONES
[ ] géﬁggiISE;QCE)OEN:YDL?DSAC&NH’;:;g’éﬁ’ﬁf&iCULTURALES’ [ X ] GASTOS POR SERVICIOS DE TRASLADO DE PERSONAS
FECHA: 21/11/2018
FOLIO: 97
CLAVE INSTITUTO TECNOLOGICO O CENTRO (DENOMINACION) o 1
16DIT0016D Instituto Tecnolégico de Zitacuaro '
PROYECTO: Difusion de la ciencia y tecnologia
POBLACION BENEFICIARIA . . . COSTO POR
DEL BIEN O SERVICIO 15 estudiantes del area de arquitectura PARTICIPANTE 136
OBJETIVO DEL BIEN O Que los estudiantes adquieran nuevos conocimientos a través de las exposiciones y experiencias er NUMERO DE 15
SERVICIO el ambito virtual PARTICIPANTES:
RGIEE SERVICIO O EVENTO SEDE DEL EVENTO TOTAL JUSTIFICACION
PARTIDA
44102 Conferencia Bim: Espacio Virtual al Mundo Real Ciudad de México Facultad de $1,758.62|Intereccion y actualizacion en sus areas de cada programa
Arquitectura de la UNAM. educativo al estar en contacto con profesionistas
especializados que aporten elementos que fortalezcan su
desarrollo y habilidades cognitivas.
RIESGOS QUE SE TENDRIAN SI NO SE CONTRATARA EL BIEN O
SERVICIO
SUBTOTAL $ 1,758.62|Al no asistir a conferencia no tendrian la intereccién y
Ty LV A $ 28138 actualizacion en sus areas de cada programa educativo al
PERIODO DE SERVICIO O EVENTO (DIA, MES Y ANO): T —_lestar en contacto con profesionistas especializados que
INICIO TERMINO $ 2,040.00|aporten elementos que fortalezcan su desarrollo y habilidades
TOTAL :
22/11/2018 22/11/2018 cognitvas.
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