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INFORME DE COMISION Y DESGLOSE DE GASTOS

i RAMO
DEPENDENCIA © ENTIDAD

! FOLIQ SOLICITUD

Rame 33 FEDERATL

L INSTITUTC ESTATAL DE LA EDUCACION TARA LOE ADULTOS

COBIERMNG DEL EQVaT0
CESAPECRE &0 S le ¥
: FECHA
i
]
; | DIA  MES ARO
o 5 5 : 2018

| NOMBRE CANUL CATAN MARIA ISABEL CRISTINA ¥O DE EMPLEADG CARGO:
I PURSTO TECNICG DUCENTE [ wosa | [ TECNICH DOCENIE
LUGAR: CAMPECHE
‘i Tipo de Gasto: {V) Vidtics (€} Combustible
: Tipo Viatico/Gasto Transporte Dias 2 (GO} Gastos p/operativos y trab. de campo
I . "
Tipo | Clave Presupuestal Periodo Importze | TG Lugar:Origen-Destino
; {Nacional) | {x) (Terrestre) 05/06/2018 150 GO LAZARQ CARDENAS Y CUAUHTEMOC
i 07/06/2018 150 GO LOS MANGUITOS Y ASERRADERQ
|
Pasaje
{x} (federal ) Puente y/o autopista
} L | N Total $300.00

QBJETIVO Y/O TRABAJCS A REALTZAR

ORGANIZAR LAS ACT. DEL ¥ES CON LAS FIGURAS SOLIDARIAS DE LA PLAZA COMUNITARIA ¥ DE LLOS CIRCULCS DE ZSTUDILO.

PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARROLIADAS

organizar las act. Del mes. Visitas a inactivos, llenado de registros y toma de fotografias.

DECLARC, BAJC FROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ES

EL importe que no se compruebe cor documentacidn que reuna reguisitos fiscales ¥ no se
2 la unidad ejecutora a reporsarlo tomo un ingresc acumulable, en base ala Ley I.5.R.
S @ste norma los recurscs otor

SANCIONEE QUE SY APLICARAN EX CASO CONTRARIO.

gadog en la partida 37901 Gastos para Operativos y Trabajos de Campo en &

vy el impuesto que sea retenide via némina.

Objetc al Gasto.

DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO

TE FORMATO SON LOS SOLICITADDS Y MANIFIZSTO TENER CONOCIMIENTO DE LAS

reintegre la diferencia, el servidor piblico autoriz
Excep‘;uanco
Teas rurales del Clasificader por

[ easto ] _covesosante | - zonto . [ FmeEa | - REC, <L .. Rarow ‘socran .- IMPORTE |
LUGAR DESTING . E i : : i D e
[EROGACIONES COMPROBADAS: }
] i ! o
[

: t

i |
‘REINTEGRO -
, -OTRI. D-'S""INO
\ CASTO W"VSQMPROBANE‘E : FOLIO FECHA“; RFC EWWWE

LUGAR DESTIND

ASTOS PARA OPERATIVOS Y 'F’RABAJOS DE CAMPG EN AREAS RURALES

lc RO ¥ CURUHTEMOC) 05/06

2018

! MANGUITOS ¥
! ASEZRRADERQ

07/06/2018
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........... MQBE-RAD e AN
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BRI X})’QABEL CRISTINA CANGL

COMISIONADO
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AUTORIZA

I G BRISA FALOMA SANCH EZ GONZALEZ
ADFTNTE’TQATIVO DE LA D.M.

CRECER BGRANDE

CHAMPECKE 2075-24a21

LiC. LCRENA GARCIA GUTIERREZ
TITUTLAR DE LA D.M.




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

Calie Prolongacion Allende NOm. Exterior SIN, entre Avanida Luis Donade Colosio v Trals
Col. San Rafas! C

San Francisco de Campseche. Campechs. Tel, (981} 8168034 v (361 5780305

AREA DE ADSCRIPCION (4)

num.oficio. OFICIQNEEA/DMA4/351/2018

SAIG-01-A
OFICIO DE COMISION

San Francisco de Campeche, Cam.. a 05 de Junio del 2018
C. MARIA ISABEL CRISTINA CANUL CALAN

PRESENTE.

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

Apartir del 05 al 05 de Junio presente afio 2018

Entrega de listados de usuarios para seguimiento

Por lo que al término de la presente comision debera rendir el informe correspondiente.
~Sin otro particular, le envio un cordial saludo.

AUTORIZO

7E
Br. LORENA GAREIA GUTIERREZ
DELEGADA MUNICIPAL

i E E A

RAMO >XXXIil
FONDO FAETA
“OCFPERADO”

2018




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

CERTIFICADOC DE TRANSITO
FECHA: DIA MES ANO
5 JUNIO 2018
NUMERO: 1

ADSCRIPCION: DELEGACION 04 CHAMPOTON

POR MEDIC DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. MARIA 1. CRISTINA CANUL CALAN

SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE
COMISION NUMERO 1 _ o DE FECHA: 05 DE JUNIO DEL 2018

AUTORIZA _ CONFORME

I e
C. LORENA GARCIA G‘ffﬁERREZ C. MARIAT.CRISTINA CANUL CALAN

NA CANUL CALAN
x#)CALIDAD DEL 05 DE JUNIQ AL 05DE JUNIO 20 18

S ﬁ%’ CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
CHA? .PQTGM
Z315-2048
AYUDAR ES AVANZAR

PEREC CICY R

SCENEMRAT

CERTIFICO QUE EL C. MARIA L. CRISTINA CANUL CALAN
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL 20 18

SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

B =Y
CERTIFICO QUE EL C. MARIA L. CRISTINA CANUL CALAN
IR AR EERXMIEEIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL 20 18

RONDO FAETA
«OPERADO” SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

2018

CERTIFICAMOS QUE EL DIA 6 DE JUNIO DE 20 18 SE REINCORPORO A SU LUGAR DE
ADSCRIPCION EL e

/,‘:J; e o .- . . -
C. LORENA GAM GUTIERREZ C. MARIAL CRISTINA CANUL CALAN
NOMBRE Y FIRMA DELEGADO MUNICIPAL NOMBRE_Y FIRMA COMISIONADO




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

L]
&

SRRz

Calle Prelongacion Allende NGm. Extarior $/N, entrs Avenida Luis Dongide Colo
Col. San Rafas!

San Francisco de Campeche, Campeche. Tsl (9811 8186034 v GE

AREA DE ADSCRIPCIO (4)

Num.Oficio, OFICIONIEEA/DM4/360/2018
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SAIG-01-A
OFICIO DE COMISION

—~ - San Francisco de Campeche,Cam a 07 de Junio del 2018
C. MARIA ISABEL CRISTINA CANUL CALAN
PRESENTE.
Por Este medio me permito comunicarle a usted que debera llevar a cabo Ia siguiente comision:
COLONIA: LOS MANGUITOS Y ASERRADERO
A partir def 07 al 07 de Junio del presente afio en 2018
ENTREGA DE RESULTADOS, MATERIAL DIDACTICO Y REUNION CON ASESORES. L
Por lo que al termino de la presente comisién debera rendir el informe correspondiente.
Sin ofre particular, le envio un cordial saludo.

h AUTORIZO

s
Br. LORENA GARCIA GUTIERREZ
DELEGADA MUNICIPAL @
P
P E = oa
RAMO >0
FONDO FAETA
OFPERAD or

2018




ANEXO No. 4

INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS

CERTIFICADO DE TRANSITO
FECHA: DIA MES ANO
7 JUNIO 2018
NUMERO: 2

ADSCRIPCION: DELEGACION 04 CHAMPOTON

l

POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. MARIA 1. CRISTINA CANUL CALAN

COMISION NUMERO 2 ' DE FECHA: 07 DE JUNIO DEL 2018

SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE

AUTORIZA

_CONFORME

) e )
C. LORENfGAﬁCIA @ﬁﬁERREZ (NUL CALAN

07 DE JUNICO AL 07 DE JUNIO

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTC

CERTIFICO QUEEL C. MARIA . CRISTINA CANUL CALAN

HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL

SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

20 18

CERTIFICO QUE EL ¢. MARIA 1. ErisERA c &L cAFn

HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDA AL
RAMEO XXX

SELLO FONDO FAETA CERTIFICA: NOMERE, FIRMA Y PUESTO
uOPERAD O”

2018

CERTIFICAMOS QUE EL DIA 8 DE JUNIO DE 20 18 SE REINCORPORO A SU LUGAR DE
ADSCRIPCION EL / il e

iy

C. LORENA GARCHGHTIERREZ C. MARIA I CRISTINA CANUL CALAN
NOMBRE Y FIRMA DELEGADO MUNIGIPAL NOMBRE Y FIRMA COMISIONADO




