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INFORME DE COMISION Y DESGLOSE DE GASTOS

RAMO ! T Ramo-33 TEBERAL { 2 ) o | | FECEA |
DEPENDENCIA § ENTIDAD ‘ INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACICN PARE LOS ADRULTOS ‘ DIA MES Afo
FOLIO SOLICITUD i ) I N ‘ ; ] 16 4_‘ 4 T dre ]

NOMERE

"ERIC A, CACH PEREZ

NO DE EMPLEADC CARGO:
" 40598 }

PUESTO

LUGAR: {Pais,Estado, Ciudad)

~ {8) (Nacional} { (9) {Tea‘restre) L A6fo4/2018 . - | 360 GG e o YOHALTUN -
. 16/04/2018 ] 3%0 G0 | . .. CHAC CHEITO
(13) . L . S {21}
o .Pasajé I . Lo (3L
(12} (federal }’ © . Puente yfo amopista I . (1)
\ . s 750,00

OBJETIVO Y/0 TRABAJOS A REALIZAR

REUNION DE BALANCE CON ASHSORES, SUPERVICION DE CIRCULOS DE ESTUDIO.

PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS

VISITAS DOMICILIARIAS A USUARIOS INACTIVOS ¥ DROXIMOS A INACTIVARSE.

DECLARO, BAJO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CORTENIDOS EN SSTE FORMATO SON LOS SOLICITADOS Y MANIFIESTO TENER CONOCIMIENTO DE LAS
SANCIONES QUE SZ APLICRRAN EN CASO CONTRARIO.

El importe que no se compruebe con documentacién gue reuna reguisitos fiscales y no se reintegre la diferencia, el servidor piblico autoriza
a la unidad ejecutora & reportarlo como un ingreso acumulable, en base ala Ley I.5.R. ¥ el impuesto gue sea retenido via némina. Exceptuando
2 este norma los recursos otorgados en la partida 37901 Gastos para Operativos y Trabajos de Campo er dreas rurales del Clasificador por
Objeto al Gasto.

DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO

GASTO '11]"ﬁc0MEROBANm5 -?1:-f”Eoﬁio{'_] SFECHA f i COENLUREC s '“'.q[_ wov sl RARON (BOQIAL __'L_ - IMFORTE.
LUGAR DESTINO . —— - .
EROGACIONES COMPROBADAS: » !
{19} T : : ) : 50.00
' : ' : - $0.00
$0.00
§0.00
: . $0.00
'NO COMPROBADAS: (20} §$0.00
REINTEGRO (21} $0G.00
A .00
. GASTO - :: j 'comoma ...:2 . TOLIO: RFC IMPORTE . -
LUGAR DESTINO - Lo )
GASTOS PARA OPERATIVOS Y TRABAJOS DE CAMPO EN AREAS RURALES
SELLOS o _' YOHALTUN' | " 1é/0a/z01a]. " 360500
CEAC CHEITO : 19/04/2018 390,00
; : -' 0.00
. : ) 0.00
i BOTAL (23) . 750.00
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NOMERE ¥ FIRMA
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: NOMBRE Y- FIRMA
TITUTLAR DE LA D.M.

CRECER EGRANDE

TAMPECHE 20152031




"2018, Afo del Sesenta y Cinco Aniversario del Reconocimiento al Ejercicio del Derecho a Voto de las Mujeres Mexicanas"

Calle Prolengacion Allende Nam. Exterior SIN, entre Avenida Luis Donalde Coios
Col. San Rafagl

San Francisco de Campeche, Campeche. Tel {881) 8168034 y (881 2160308

AREA DE ADMINISTACION

Num. Oficio: OFICIONEEA/DMA4/221/2018

SAIG-01-A

OFICIC DE COMISION

San Francisco de Campeche, Cam., a 16 de Abril del 2018.

. ERIC ANDREHTTY CACH PEREZ
PRESENTE.

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

A partir del 16 al 16 de Abril del presente afio en 2018.

REUNION DE BALANCE CON ASESORES, SUPERVISION DE CIRCULOS DE ESTUDIO.

Por lo que al termino de la presente comisién debera rendir el informe correspondiente.

Sin otro particular, le envio un cordial saludo.

AUTORIZO

Br. LORENA GARCIA GUTIERREZ
DELEGADA MUNICIPAL

RAMO XXXIi]

FONDO FAETA
“OPERADO”

2018




ANEXO No. _4 _
INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS

CERTIFICADO DE TRANSITO
FECHA: DIA MES ANO
16 ABRIL 2018
NUMERQ: 3

ADSCRIPCION: DELEGACION 04 CHAMPOTON

POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. ERIC ANDREHTTY CACH PEREZ
SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE
DE FECHA: 16 DE ABRIL DEL 2018

COMISION NUMERO 3

AUTORIZA

1/ ON% a@ﬂr
c. LORENA GARCIA , C. ERI TTY CACH PEREZ

CERTIFICO QUE EL C. ERIC ANDREHWTTY CACH PEREZ
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL 16 DE ABRIL AL 18 DE ABRIL 20 18

CERTIFICO QUE EL. C. ERIC ANDREHTTY CACH PEREZ
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL 20 1

SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

CERTIFICO QUE EL C. ERIC ANDREHTTY CACH PEREZ

HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL g E %ﬁ
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUM?VEO XXX
H
O PE 5 &a "_"w Lty
201s
CERTIFICAMOS QUE EL DIA 17  DE ABRIL DE20 18 SE REINCORPORO A SU LUGAR DE

ADSCRIPCION EL

CONFORME

C. LORENA GARCIA GUTIERREZ C.
NOMBRE Y FIRMA DELEGADA MUNICIPAL NOMBRE Y FIRMA COMISIONADO




"2018, Ano del Sesenta y Cinco Aniversario del Reconocimiento al Ejercicio del Derecho a Voto de las Mujeres Mexicanas”

Calle Prolengacion Allende Nam. Exterior $/N, enire Avenida Luis Donaldo Coicsio y P
Col. San Rafzs! C.P.

San Francisco de Campeche, Campechea. Tel. {8813 8166034 v (881} 8160308

AREA DE ADMINISTACION

Num. Oficio: OFICICHAEEA/DMA4/230/2018

SAIG-01-A

OFICIO DE COMISION
San Francisco de Campeche, Cam., a 19 de Abril dei 2018.

B

.. ERIC ANDREHTTY CACH PEREZ

PRESENTE.

Por Este medio me permito comunicarle a usted que debera llevar a cabo la siguiente comisién:
COMUNIDAD: CHAC CHEITO.

A partir del 19 al 19 de Abril del presente afio en 2018.

VISITAS DOMICILIARIAS A USUARIOS INACTIVOS Y PROXIMOS A INACTIVARSE.

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

Sin ofro particular, le envio un cordial saludo.

AUTORIZO

...........

% 7 & '
Br. LORENA GARCIA GUTIERREZ
DELEGADA MUNICIPAL -
PE E .
RAMO >0
FONDO FAETA

"OPERADO”
2018
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_ ANEXO No. 4
INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA L.OS ADULTOS

CERTIFICADO DE TRANSITO
FECHA: DIA MES ANO
19 ABRIL 2018
NUMERQ; 4

ADSCRIPCION: DELEGACION 04 CHAMPOTON

POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. ERIC ANDREHTTY CACH PEREZ
SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE

COMISION NUMERO 4 DE FECHA: 19 DE ABRIL DEL 2018

C. ERIC ANDREHTTY CACH PEREZ

AUTORIZA

CERTIFICO QUE-E CUERIC ANDREHTTY CACH PEREZ
HA PERMANECID ) EN ESTA' cnu )AD O LOCALIDAD DEL 10 DE ABRIL AL 19 DE ABRIL 20 18

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

f{”g i g fi}’ S5 ALY b fﬁf;smfw-\ﬁ-*w-v::l-«"f}

CERTIFICO QUE. ELc ER1CANDREHTTY CACH PEREZ/ /s an) [Jo Frtnniy o dF e ] T
HA PERMANECIDO EN. VESTAC DAD O LOCALIDAD DEL AL '

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUEéTO
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CERTIFICAMOS QUE EL DIA 20 DE ABRIL DE 20 18 SE REINCORPORO A SU LUGAR DE
ADSCRIPCION EL b AL

CERTIFICA /¢ GCONFORME

C. LORENA GARCIA GUT C. ERIC ANDREHTTY CACH PEREZ
NOMBRE Y FIRMA DELEGADA MUNICIPAL NOMBRE Y FIRMA COMISIONADO




