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OFICIO DE COMISION

San Francisco de Campeche, Cam., 2 28 de Agosto del 2017.

. C. JUAN BAUTISTA CRUZ AKE

PRESENTE.

Por Este medio me permito comunicarle a usted Que debera llevar a cabo la siguiente comision:
COMUNIDADES: XBACAB Y 5 DE FEBRERO.

A partir del 28 al 28 de Agosto del presente afio en 2017.

ENTREGA DE CERTIFICADOS

Por lo que al término de Ia presente comision debera rendir e! informe correspondiente.

Sin otro particular, le envio un cordial saludo.
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INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS

CERTIFICADO DE TRANSITO
FECHA: DIA MES ANQ
238 AGOSTO 2017
NUMERQ: 11

ADSCRIPCION: DELEGACION 04 CHAMPOTON

POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. JUAN BAUTISTA CRUZ AKE
SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE
COMISION NUMERC 11 DE FECHA: 28 DE AGOSTO DEL 2017
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CERTIFICO QUE E JAN BAUTISTA CRUZ AKE

@%LOCALIDAD DEL AL DE2017___
WHETY
e,

' CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
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CERTIFICO QUE EL C. JUAN BAUTISTA CRUZ AKE
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL DE 2017

SELLO CERTIFICA: NOMBRE, BIEWA Y PUESTO
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CERTIFICAMOS QUE EL DIA 29 DE AGOSTO DE 20 17 SE R?N%ﬁ
ADSCRIPCION EL

C. LORENAG C. JUAN ISTA CRUZ AKE
NOMEBRE Y FIRMA DELEGADA MUNICIPAL NOMBRE Y FIRMA COMISIONADO




