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GOBERNO DEL ESTADO
IEEA CANPECHE 20152021

Formate SAIG-04
INFORME DE COMISION ¥ DESGLOSE DE GASTOS

t
| RAMO ; ‘Ramc 33 FEDEEAL [ )] b FECHR ]
| DEFENDENCIA O ENTILITUTO ESTATAL DE LA EDUCKCION PARA 105 EDT: 5 DIA MES ANO .
f FOLLG SOLLCLIUD ! T P21 7 2017 i
; NOMERE BNTONIO CAAMAL DZLE NO DE EMPLEADC - CARGO:
; PUESTO JEFE DE ACREDITACION [ 40252 | JEE_DE ACREDIATCION |

LUGAR: (Pals,Estado, Ciudad)

o
! . Tipo de Gasto: (V] Viatico  |L] Combusiible
; Tipo Viatico/Gasto ' Transporte Dias {14) IIU]  GUSLDY 7 OPETRUVOS ¥ LTdD. e Carrtue
i ) 5 .
: Tipo | Clave Presupuestal Periodo kmporte | TG Lugar:Origen-Destine
18] (Nacional) T (X} (Terrestre) 21/07/17 AL 31J07/17 280 FELIPE CARRILLO PUERTO

! Pasaje
| (X} (federal } Puente y/o autopista
H
L , Total s 260.00

CRBJETIVO Y/O TRABAJCS A REALIZAR

ENTREGA DE EXAMENES A LAS DISTINTAS COMUNIDADES Y PAGO DE APLICADORES

ENTREGA DE EXAMENES A LAS DISTINTAS COMUNIDADES Y PAGO DE APLICADORES

DECLARQ, BRJO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS BN ESTE FORMATO SON LOS

E sarrormanns ¥ MENTRTRSTO TENER CONOCTMTENTO DR TAS SANCTONRS OTTR 8F APTTCOARAN RN CASO CONTRRRTO.
El importe que ne se compruebe con documentacién que reuna requisitos fiscales y no se reintegre
la diferencia, el servidor piblicec autoriza a la unidad ejecutora a reportarlo ceme un ingreso
cumulable, en base ala Ley I.%.R. y el impuesto que sea retenido via némina. Exceptuando a este

DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO

GASTO _COMPROBANTE | FOLID { FECHA E REC | REZON SOCIAL [ IMPORTE 1
LUGAR DESTING
{ERCGACIONES COMPROBADAS: :
: ! ] f $0.00
i ! i ; : $0.00
| ; i ) i f $0.00
: ! ! , $0.00
? | ; ? i £0.00
'NO COMPROBADAS: . - : 50.00
‘REINTEGRO i $0.00
| TOTAL DESTINC i 0. 00
| GASTC ; COMPROBANTE | FOLIO | FECHRA | REC i RAZON SOCIATL i IMPORTE o
TEUGAR DESTING

{GASTOS PARA OPERATIVOS Y TRAEAJOS DE CAMPO EN AREAS RURALES
: J

| SELLOS ! 280 ; ; [ ; E 2@ E
{ ; ! : ! T00 A

i
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i
1
i

INECRMR
ANTONIC/&AMAL DZIB : ;
NOJ Y FIRMA /7 NO FIRMA NOMBRE Y FIRMA

COMISIONADO § STRATIVC DE LA D.M TITUTLRAR DE LA D.M.
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“ 2017, ANO DEL CENTENARIO DE LA CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANQS”
Calle 8 NUm. Z . entre 4%y 51, Col. Ceniro C.P. 24000
San Francisco de Campeche, Campeche. Teal. (981) 816 0313y (98118168 80 34
AREA DE ADSCRIPCION (4)
Num. Oficio: OFICIO/NIEEA/DMA/50412017
SAIG-01-A
OFICIO DE COMISION

San Francisco de Campeche, Cam., a 21 de Julio del 2017.

C. ANTONIO CAMAAL. DZIB

PRESENTE.

Por Este medio me permito comunicarle a usted que debera llevar a cabo la siguiente comisién:
COMUNIDAD: FELIPE CARRILLO PUERTO.

A partir del 21 al 21 de Julio del presente afio 2017.

LLEVAR EXAMENES PARA LA APLICACION, PAGO DE APLICADORES.

Por lo que al término de la presente comision debera rendir el informe correspondiente.

Sin otro particular, le envio un cordial saludo.

DELEGADO MUNICIPAL




INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS

FORMATO DE SELLOS
FECHA: DIA MES ANO
21 7 2017
ADSCRIPCION:
POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. C.ANTONIO CAAMAL D2IB
: SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE
COMISION NUMERO DE FECHA: 21 DE JULIO DE 2017
i UNORI CONFORME
C LicJ ONIO CARRILLO LOPEZ C, ANTO&%AMAL DZIB
- o L1 o . Vi
CERTIFICO QUE ELC /265« G,
HA PERMANECIDQ ' LIDAD DEL 21 DEJULIO AL 21 DEJULIO DE 2017
] i, @%@%ﬁ\ Sy T
; ; gk CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
A% ,"‘ ™ o s o
G (\ 3&&& S }?{\\»E&,ﬁ&?'fﬁ Q"
CERTIFICO QUE EL C. .
HA PERMANECIDO EN ESTA CIBDAD O LOCALIDAD DEL AL DE 2017
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
CERTIFICO QUE EL C.
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL : AL DE 2017
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
CERTIFICAMOS QUE EL DIA 21 DE JuLio DE 2017 SEREINCORPOROASULUGARDERE = A
ADSCRIPCION EL Fe . C. ANTONIC CAAAMAL DZIB
- RAMO XOIXIH
CONFORME FONDCO FAETA
" “OPERADO”
S
C. _Lic JOSE ANTONID CARRILLO LOPEZ C. 2017

o

NOMBRE Y FIRMA DELEGADO MUNICIPAL




