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;,:>iv!Fi;CHE CA 5,,_;J;R ! 

Fomato S&IG-04 

INFORME DE COMISION Y DESGLOSE DE GASTOS 

RAMO 

DEPENDENCIA O ENTIDAD 

FOLIO SOLICITUD 

Ramo 33 FEDERAL 

INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACIÓN PARA LOS ADULTOS 

139,140 

DIA MES AÑO 

28 ! 6 2017 

NOMBRE 

PUESTO 

ADDY DEL CARMEN DE LA ROSA LEON 

ANALISTA ADMINISTRATIVO 

NO DE EMPLEADO 

RESPONSABLE ADMINISTRATIVO 

LUGAR: (P»i9,Estado, Ciudad) 

Tipo Vm Ico/Gasto Tramporte iHn 2 
TlpodeGasto: (VJVMtin (OCombuatlW* 

Tipo r W O O Imperto T6 
LugpriCMton-DoflIno 

NACIONAL TERRESTRE 15/06/2017 500 GO PUERTO RIC0-ATA5TA 

FEDERAL 

30/06/2017 900 C CARMEN-CAMPECHE 

FEDERAL 

0 

FEDERAL 

Pasaje 0 

FEDERAL Puente y/o autopista 

Tatil $ 1,400.00 

OBJETIVO Y/O TRABAJOS A REALIZAR 

ENTREGA DE INFORMACION Y APOYO 

PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS 

ENTREGA DE INFORMACION Y APOYO A TECNICO DOCNETE Y ENLACE REGIONAL 

DECUWO, BAJO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LOS SOLICITADOS Y MANIFIESTO TENER CONOCIMIENTO DE LAS 
SANCIONES QUE SE APLICARAN EN CASO CONTRARIO. 

E l impor te que no se compruebe con documentación que reúna r e q u i s i t o s f i s c a l e s y no se r e i n t e g r e l a d i f e r e n c i a , e l s e r v i d o r público a u t o r i z a 
a l a un idad e j e c u t o r a a r e p o r t a r l o como un i n g r e s o acumu lab ie , en base a l a Ley I . S . B . y e l impuesto que s e a r e t e n i d o v i a nómina. Exceptuando 

a e s t e norma l o s r e c u r s o s o torgados en l a p a r t i d a 37901 Gas tos p a r a O p e r a t i v o s y T r a b a j o s de Campo en áreas r u r a l e s d e l C l a s i f i c a d o r por 
Objeto a l Gas to . 

DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO 

GASTO COMPROBANTE FECHA I RAZON SOCIAL 

LUGAR DESTINO 
: EROGACIONES COMPROBADAS: 

FACTURA 

i NO COMPROBADAS: (20) 

REINTEGRO (21) 

/ 28/06/2017 í E3G0000418CS4 

I 

$970.85 

50.00 

50.00 

50.00 

50.00 

50. 00 

50.00 

FECHA I QRSTO " i ' L COMPROBANTE FOLÍO 

i LUGAR DESTINO 

i GASTOS PARA OPERATIVOS Y TRABAJOS DE CAMPO EN AREAS RURALES « 

SELLO 139! 15/06/20171 

^^ÍP XXXII) 
F O NDO F A E T A 
" O F E R A D O " 

TOTAL DESTINO (22) 

RAZON SOCIAL 

970.B5| 

2 0 1 7 
0.00 

0.00 

0.00 

ROSA LEON 

NOMBRE Y FÍRMA 

COMISIONADO 
NOMBRE FIRN 

ADMINISTRATIVO DE LA D.M. 

CRECER füGRANDE 
C A M P E C H E S 0 1 5 - J 0 I 1 



4IEEA 
GOBIERNO DEL ESTADO 

CAMPECHE 2015-2021 

'^2017, Año del Centenario de la Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos" 

Calle 8 Núm. 175 entre 49 y 51, CoL Centro CP. 24000 

San Francisco de Campeche, Campeche. Tel. (981) 816 03 13 y (981) 816 60 34 

AREA DE ADSCRIPCION: DELEGACION MUNICIPAL VII-CARMEN 

Num. Oficio: OFICIO/IEEA/DM07/139/2017 

SAIG-Oi-A 
I 

RAMO x x x m 
F O N D O F A E T A 
" O P E R A D O " 

2 0 1 7 

OFICIO DE COMISIÓN 

San Francisco de Campeche, Cam., a 15 de Junio del 2017. 

C. ADDY DEL CARMEN DE LA ROSA LEON 

PRESENTE. 

Por Este medio me permito comunicarle a usted que deberá llevar a cabo la siguiente comisión: 

APOYO A TECNICO DOCENTE 

cárdenas 

Por lo que al término de la presente comisión deberá rendir el informe correspondiente. 

Sin otro particular, le envío un cordial saludo. 

AUTORIZA 

LIC. MANUEL JESUS Mq[llA MEDINA 

DELEGADOMUNIGfPAtrVIl 



INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS 

ANEXO No. 4 

CERTIFICADO DE TRANSITO 

FECHA: 
DIA MES AÑO 

FECHA: 

1 5 2017 

NUMERO: 

ADSCRIPCION: DELEGACION MUNICIPAL VII 

POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. ADDY DEL CARMEN DE LA ROSA LEON 

COMISION NUMERO 

SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE 

. DE FECHA: \- - 1 ^ 

AUTORIZA 

C. LIC. MAN 

CONFORI 

JESUS MEJIA MEBINA C. ADDY DEL C. DE LA ROSA LEON 

CERTIFICO QUE EL C. DOY DEL CAR 

HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCAf 

J)U&g_LA 

AMWDET 
LA ROSA LEON 

S E L L O » E E A 

R A M O X X X I / I 
F O N D O F A E T A 

O P E R A D O " 

1S_ AL DE 2017 

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO 

2 0 1 7 

ADDY DEL CARMEN DE LA ROSA LEON CERTIFICO QUE EL C. 

HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL 

S E L L O 

1 ^ AL 1 ^ DE 2017 

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO 

ADDY DEL CARMEN DE LA ROSA LEON CERTIFICO QUE EL C. 

HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL 1 5 DE 2017 

DE C/,tMEN 2 0 1 5 • 2018 

C y M í S A R I A 

SAI7 A N T O N I O 
C A I t O E N A . S 

CERTIFICA: NOMBRE, FjBMA Y PI.IFST.0 

(VE 

CERTIFICAMOS QUE EL DIA 
ADSCRIPCION EL 

, DE DE 2017 SE REINCORPORO A SU LUGAR DE 
ADDY DEL CARMEN DE LA ROSA LEON 



4IEEA 
GOBIERNO DEL ESTADO 

CAMPECHE 2015-2021 

"2017, Año del Centenario de la Constitución Política de los Estados Unidos Mexicanos" 

Calle 8 Núm, 175 , entre 49 y 51, Col, Centro CP, 2-

vSan Franasco de Campeche. Campeche, Tel. (981) 816 03 13 y (981) 816 60 34 

AREA DE ADSCRIPCION: DELEGACION MUNICIPAL VII-CARMEN 

Num. Oficio: OFICIO/IEEA/DM07/140/2017 

SAIG-01-A 

OFICIO DE COMISIÓN 

San Francisco de Campeche, Cam., a 28 de Junio del 2017. 

C. ADDY DEL CARMEN DE LA ROSA LEON 

PRESENTE. 

Por Este medio me permito comunicarle a usted que deberá llevar a cabo la siguiente comisión: 

ENTREGA DE INFORMACION 

A partir del. 30 al 30 . del presente año en CAMPECHE, CAMPECHE. 

Por lo que al término de la presente comisión deberá rendir el informe correspondiente. 

m Sin otro particular, le envío un cordial saludo. 

AUTORIZA 
' e e XV 

R A M O X X X I I I 
F O N D O - ^ ^ ^ 

O F e R A D O " 

2 0 1 7 
LIC. MANbeL JESUS MEJ 

DELEGADO^ 



INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS 

FORMATO DE SELLOS 

FECHA 
DIA MES AÑO 

FECHA 
28 6 2017 

ADSCRIPCION: DELEGACION MUNICIPAL VII-CARMEN 

POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. ADDY DEL CARMEN DE LA ROSA LEON 

COMISION NUMERO 140 

SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE 

DE FECHA: 30/06/2017 

AUTORIZA 

C, LIC. MAI JESUS MEJRV MEDINA C. ADDY DEL C. DE LA ROSA LEON 

CERTIFICO QUE EL C. (AtlÓYDEL CARMEN DE LA ROSA LEON 
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL 30 AL 30 DE 2017 

SU 
3 O JUN 2017 

ARFA DF FINANZAS 
O A 

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO 

rA,T,Cfr^/^ M - P E fítfM fel nAlblWFM OF I A ROSA I FON 

HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALI^D DEL 

S E L L O 

I E E A 

R A M O X X X 4 4 4 -
F n N i n O F A F T A 

30 AL 30 DE 2017 

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO 

Q P E R A n O ' 
CERTIFICO QUE EL C. 

HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOlSKfcfcSTDEL 

S E L L O 

AL DE 200 

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO 

CERTIFICAMOS QUE EL DIA 

ADSCRIPCION EL 

DE 

CERTIFICA 

JULIO DE 2017 SE REINCORPORO A SU LUGAR DE 

C. LIC 
NOMBRE V FIRMAD 

DINA 
UNICIPAL 

C. ADDY DEL 

RME 

LA ROSA LEON 
NOMBRE Y FIRMAXrOMISlONADO 


