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OBJETWO ¥/Q TRABAJOS A REALIZAR

RECABAR DOCUMENTACION PARA INCORPCRAR, TOMAR FOTOGRAFIAS, ENTREGA DE RESULTADOS, ENTREGA DE MODULOS Y CERTIFICADOS DEL MES ANTERIOR

PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS @

RECABAR DCCUMENTACION PARA INCORPORAR, TOMAR FOTOGRAFIAS, ENTREGA DE RESULTADQS, ENTREGA DE MODULOS Y CERTIFICADOS DEL MES ANTERIOR
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OFICIO DE COMISION

San Francisco de Campeche, Cam., a 03 de Octubre de 2016

i LiC. ADRIAN TORRES BRICENC
PRESENTE.

Por Este medic me permito comunicarle a usted que deberd llevar a cabo la siguiente comision:

S

Recorrer la micro para entregar resultados y modulos. Asi como visitar adultos gue esten en rezago educativo.

A partir de 1os dias 3, 5y 7 de Octubre de 2016, en las comunidades de San Antonio Cardenas, Atasta y Puerto Rico.

Por lo que al término de la presente comision debera rendir el informe correspondiente.
Sin otro particular, {e envic un cordial saludo.

AUTORIZO

I E E A

(< RAMO 001
LIC. MANUEL JESUS MEJIA MEDINA FONDO FAETA
DELEGADO MUNICIPAL  “OPERA N

2016




