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LUGAR: MEXICO CAMPECHE CD,DEL CARMEN

Tipo de Gasto: (Vi Vidtico  (C) Combustible

| Tlpo Viatico/Gasto Transporte Dias 4 (GO} Gastos pfoperativos y trab. de campo
Tipe | Clave Presupuestal Perlgtio - Importe | TG Lugar:Origen-Destino
rocal I (Terrestre) 1171 7/ps/19 $500,00 | GO 154 AGUADA
o, 17709715 500,00 | GO SABANCUY
E
| FEDERAL Puente y/o zutoplsta
e . o Total $ 1.000,00

ORJETIVO Y/0 TRABAJOS A REALIZAR

- APOYQ POR SALIDAS ADICIONALES

PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS

APOYZ POR SALIDAS ADICIONALES

DECLARD, BAJO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LOS SOLICITADOS ¥ MANIFIESTO TEHER CONOCIMIENTC DE LAS SANCIONES JUE
5B APLICRRAN EN CASC CONTRARIO.

El importe que no se comprushe con documentacién que reuna requisitos fiscales y no se reintegre la diferencia, el servidor piblica autoriza a la unidad
ejecutora a reportarlo como un ingrese acumulable, en pase ala ley I.5.R. y el impuesto que sea retenido via némina. Exceptuzndo a este norma los recurscs

otorgadog en la partida 27501 Gastos para operativos y Trabajos de Campo en &reas rurales del Clasifiecador por Cbjeto al Gasto.
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GASTOS PARA OPERATIVOS Y TRABAJOS OE CAMPO EN AREAS RURALES
SELLO 337 11/09/2019 + 250,00
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338 12/09/2013 250,00
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{» EET) 13/09/201% 250,00
! 140 17/03/2018 250, 00
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INFQ AUTORIZA
ATANACIO BA QUZMAN . ADDY DEL LA ROSA LEON
¥
NOMBRE Y FIRMA NOM! IR‘MA NOMBRE Y FIRMA
COMISIORADD ADMINISTRATIVC DE LA D)
= = m—ewRE T LI AR T
CRECER EGRAN DE } \ INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCAGION PARA LOS ADULTOS
CAMPECHE 2613-2021 #
5% Poder Ejacutivo def Estado de Cempecha

Calla Prolangaclon Allends, Nim. Exterior, sin nimaro, entre
Avenida Luis Donaldo Coloslo y Prvada, Colonia §an Refael,
¢.P. 24080 San Francisca da Campechs, Campache.

Tel, (01800) 6149630 y (01800) 8325773




* INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS
FORMATO DE SELLOS

ADSCRIPCION: DELEGACION MUNICIPAL 07, CARMEN

DIA MES ANO

// 7 2019

FECHA:

POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C.

ATANACIO BALAN GUZMAN

SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE

COMISION NUMERO 333-3319 DE FECHA: //-/3 /0-:? A g
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AUTORIZA CONFORME b
e. LIC. MA@ C. ATANACIO BALAN GUZMAN
-
CERTIFICO QUE EL C. ATANAC
HA PERMANECIDO ENTESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL // AL // DE 2019
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CERTIFICOQUEELC.  ATANACIO BALAN GUZMAN S
HA PERMANECIDO E CIUDAD O LOCALIDAD DEL 2.3 AL ;3 DE 2019
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CERTIFICO QUE ELC, ™™

HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL

AL DE 2019

SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
cermiFicamos queeLoia /& oe  Sef T DE 2019 SE REINCORPORO A SURMBRROE XXX ]

ADSCRIPCION EL ATANACIO BALAN GUZMAN

FONDO FAETA

CERTIFICA

NOMBRE Y FIRMA

CONFORME

C. ATANACIO BALAN GUZMAN
NOMBRE Y FIRMA COMISIONADO
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POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C.

ATANACIO BALAN GUZMAN
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CERTIFICO QUE EL G

HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL

SELLO

AL Dw19
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ADSCRIPCION EL ATANACIO BALAN GUZMAN 2019
CERTIFICA CONFORME
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NOMBRE Y FIRMA DELEGADO MUNIQIPAL

C. ATANACIO BALAN GUZMAN ;
NOMBRE Y FIRMA COMISIONADO {1




