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OBJETIVO Y/O TRABAJOS A REALIZAR

RECOGER DOCUMENTOS PARA INCORFORAR + VISITA A CIRCULOS DE ESTUDIIO ,TOMA DE FOTO, ENTRE OTRAS ACTIVIDADES.

PRIKCIPALES ACTIVIDADES DESARROLIADAS

vislta a circulos de estudie, se tomaron fotografias para acompletar documentos y se supervizo algunos circulos de estudio.

DECLARC, BAJO PROTESTA DECIR LA VERDAD

» QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LGS SOLICITADOS Y MANIFIESTO TENER CONCCIMIENTC DE LAS SANCION
QUE SE APLICARAN EN CASO CONTRARIO.

El importe que no se cempruebe con documentacidn fue reuns requlisitos fiscales ¥ no se reintegre la diferencia, el servidor piblico sutoriza a la
unidad ejecutora a reportarlo como un ingresc acumulable, en base ala Ley I.5.R. ¥ el impuesto que sea retenido via némina. Exceptuando & este norm
los recyrsos otorgados en la partida 37901 Gastas para

Cperativos y Trabajos de Campo en 4reas rurales del Clasificador por Objeto al Gasto.
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DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO C

g

3 =5
'NO COMPROBADAS: @0y

REINTEGRO (21)

TOTAL DESTINO (22)
T Iy Erooﬁmo' 2 %
LUGAR DESTING . ¢ T2

o

e 2 gmzuw SOCIRL
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ANEXO No. 4

a .
. INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS
e

CERTIFICADO DE TRANSITO
FECHA: DIA MES ANO
15 ABRIL 2019
NUMERQO: 5

ADSCRIPCION: DELEGACION 04 CHAMPOTON

POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. JUAN BAUTISTA CRUZ AKE
SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE
DE FECHA: 15 DE ABRIL DEL 2019

COMISION NUMERO 5

AUTORIZA coxEaRME
¢ LORENA G C. JUAN W/
E Y. R EROZ AR

CERUQ@E’%%E EL@ JUAN BAUTISTA CRUZ AKE
HA PRRMAN M@@S‘I’A CIUDAD O LOCALIDAD DEL 15 DE ABRIL AL 15 DE ABRIL 20 19
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SegB% s el Lo CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
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CERT |§§u" ELC.  Jugli BAKISTA CRUZ AKE
HA PE OENE ADMBLOCALIDAD DEL 16 DEABRIL AL 15 DE ABRIL 20_19
ST Yo sELEERIIINL CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

COMISARIA MUNICIPAL ( )
XBACAB, CHAMPOTON CAMP 6 B /Q//,] V@/ Z)ZJ J Cer asaae /

2018-2021 o s
CERTIFICOQUEEL C. JUAN BAUTISTA CRUZ AKE
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOGALIDAD DEL AL 20_19
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
CERTIFICAMOS QUE EL DIA 15 ©OE ABRIL DE 20 19 SE REINCORPORO A SU LUGAR DE @
ADSCRIPCION EL PVa)

C‘ 7 A
NOMBRE Y FIRMA DELEGADO MUNICIPAL

E A

RAMO XXXl
FONDO FAETA
“OPERADO”

2019




s * ANEXONo. 4

.:‘ INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS
CERTIFICADO DE TRANSITO
FECHA: DIA MES ARNO
17 ABRIL 2019
NUMERG: 6

ADSCRIPCION: DELEGACION 04 CHAMPOTON

POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. JUAN BAUTISTA CRUZ AKE

SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE
COMISION NUMERO 6 Y A DE FECHA: 17 DE ABRIL DEL 2019

AUTORIZA

CERTIFICOQUE EL C. JUAN BAUTISTA CRUZ AKE

LLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

HA PERMANE! EN ESTA CIUDANO LOCALIDAD DEL 17 DE ABRIL AL 17DE ABRIL DE 2019
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CERTIFICO QUE EL C.2 3UAN BAUTISTA CRUZ AKE
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL 17 DE ABRIL AL 17 DE ABRIL DE 2019

CERTIFICA: NOMBRE, Fi STO
Ar i Zm,ez prre?
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AL DE 2019 ___

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

CERTIFICAMOS QUE EL DiA 17 DE ABRIL. _DE 20 ___ 19 SE REINCORPORO A SU LUGAR DE @
ADSCRIPCION EL 2 )
CONFORME 7 7 E E A
MO XXXIii
C. o7 : FON DO FAETA
NOMBRE Y FIRMA DELEGA NOMBRE M. [RMA COMISIONADO “OPE RADO”
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