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INFORME DE COMISION Y DESGLOSE DE GASTOS

RAMO
DEFENDENCIA O ENTIDAD

FOLIO SCLICITUD

FECHA |
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PUESTO
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LUGAR: MEXICO, CAMPECHE,
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ORJETIVC ¥/0 TRABAJOS A REALIZAR

REDUCIR EL REZAGO EDUCATIVO MEDIANTE EL SEGUIMIENTO DEL PROCESC EDUCATIVO DE LOS EDUCANDCS

PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS

ASISTIR A LA BRIGADA DE INCORPORACION DE JOVENES Y ADULTOS QUE SE ENCUENTRAN EN REZRGO EDUCATIVO, TOMAR FOTOS.VISITAS DOMICILIARIAS
INVITANDO A LOS ADULTOS A REINCORPORARRSE Y BUSCAR GENTE PARA ALFABETIZAR

DECLARO,

LAS SANCIONES QUE SE APLICARAN EN CARSO CONTRARIO.

BACC PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LOS SOLICITADOS Y HMANIFIESTO TENER CONOCIMIENTO DE

gl importe que no se compruebe con documentacién gue reuna requisitos fiscales y no se reintegre la diferencia, el servider ptblico
autoriza a la unidad ejecutora a reportarlo como un ingreso acumulable, en base ala Ley I.5.R. y =l impuesto gue sea retenido via ndémina.
Exceptuando a este norma los rscursos otorgados en la partida 37901 Gastos para Operativos y Trabajos de Campe en Areas rurales del

Clasificador por Objeto al Gasto.

DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO

PROBADA

ey
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aTRATIVO JE LA D.M. 0Z CAMPECHE

INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS
Poder Ejecutive del Estado de Campeche

Calle Prolongaclén Allende, Nim. Exterior, sin nimerg, enire
Avenida Luis Donaldo Colosio y Privada, Colonfa San Rafael,
C.P. 24090 San Franclsce de Campeche, Campeche,

Tel. (01800} 6149530 y (01800} 8325773
http://campeche.inea.gob.my/
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ANEXO No. _4

‘. INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS
=
z CERTIFICADO DE TRANSITO
S L MES ARO

i o8 2018

NUMERO:

ADSCRIPCION: OH (2 C A Decrie”

v

POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZAAL C. _Ltasemen de GUn delcs \22 L Ladd P
20 1nn ~ 'SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE

COMISION NUMERO ZEEA /DM R/ ODT /R0 4G DE FECHA: iS-08-~(F ~_,

AUTORI

7
C. ING. FRANCISC® JAWER REYES LOPEZ C.

1 4 O R T A

HA PERMANECIDO CIUDAD O LOCALIDAD DEL  __ /¢ AL 16— o8 DE 201 9
.....S.Ehhm..m CERTIFICA: NONIBR A Y PUESTO
AGENCIA MUNICIPAL s
SAN LUCIANO -~

2018-2021

/—/alcd Lantor %.‘-’fo{

CERTIFICO QUE B@C.

HA PERMANECIR CIUDAD O LOCALIDAD DEL k! A 17%a e
AEE.??C%A%}U'M I;:L CERTIFICA: NOMBRE RIRf#A Y PUESTO
SAN LUCIANO o
2018-2021 —

%rcoJ Sanvfod | fasrr

CERTIFICO QUE EL C.
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL DE 201 9

SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

CERTIFICAMOS QUEELDIA 18 DE _Agecro DE 201

ADSCRIPCION EL

9 SE REINCORPORO A SU LU@@:M-, XX

CERTIHICA

-

-

C.
ING. FRANCIiCﬁ JA\/‘ER REYES LOPEZ
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- INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS _'
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CERTIFICADO DE TRANSITO
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Zotine
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HA PERMANEGIDO EN ESTA Cl LOCALIDAD DEL i& AL {8 -08@ DE 201 9
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUEST

P R AV =) A R 2,

encia Municipal J
%o?ﬂtlkm.u
CERTIFICO QUE EL C. P

HA PERMANECIDO EN ESTA CI

LIDAD DEL 19 AL _ig- o8 DE2019

SELLO lelped e CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
comaninad (1 VERASROLLY
H AYUNTAMIENTO N

I —
Agenoaucesl 7l den e

CERTIFICO QUE EL C.

HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL DE 2019
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO & -
RAMO XXX
FONDO FAETA
CERTIFICAMOS QUE E)DIA 20  DE _pgoctd DE201 9 _ SEREINCORPORO A SULUGERBERADG”
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ANEXONo. 4

.. INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS T
! CERTIFICADO DE TRANSITO
EERAl DIA MES ANO
| 2z =3=) 2019
NUMERO:
ADSCRIPCION: PH 49  Campecas
POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZAAL C. _ [Yevsepne de. Gundalo Eg Uado
V2 dna SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE
COMISION NUMERO ZEEA- Mo /ODA /2019 DE FECHA: 22-08-19 | o
I )
AUTORIZA
14
- — ;
C. ING.FRANCISCO JAVIEH REYES LOPEZ c. Dus Yo/ (U o LAha
D CERTIFICO QUE EL®
HA PERMANECIDO EN MDAD O LOCALIDAD DEL 23 AL 238 DE2019 _
s id: CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
it Gdibs HT
[ ] P —
AGENCIA MuNIgipy —1 L
SAN MIGUEL ALLENDE EditHd Hernander, Tevres
2 2014 2024
CERTIFICO QUEEL C.
HA PERMANECIDO E AD O LOCALIDAD DEL 24 AL z4-08 DE 201 9
Eempeohe
- iy CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
AGENCIA MUNICIPAL
JHGUEL ALLENDE 4 Edidd BT
20182021 f <
D CERTIFICO QUEEL C.
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL DE2019
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
CERTIFICAMOS QUEELDIA 72 5 DE ALosSTD DEZ201 © SE REI{NCORPORO ASULU
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O v
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.‘. INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS
CERTIFICADO DE TRANSITO
FECHA: DlA MES ANO
z232 o8 2019
NUMERO:
ADSCRIPCION: Priul Cardpees
POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZAAL C. _1/elseynar d e, Coonda lope  Uado
B anaes SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE
COMISION NUMEROJEE/P/Dmo,?/aof/ /2079 DEFECHA: 23- 08~F t

AUTOR, CONFOR

% ”~

C. ING.FRANEISCI) JAVIER REYES LOPEZ C. T¥usemia dq é ﬂfg/@gu Ml/) Ze?lln&
[

CERTIFICO QUE EL

2s AL _25-08 DE2019

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

CHMENINEPERRELANROLLY

AGENCIA MUNICIPAL M
KIKAB Benyamid fochis chag

\N

—

2016-2021

# ENESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL 26 AL Zé- o= DE 201 9

CORGAarE CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

COmEHTRRP ENBILAARAILN

AGENCIA MUNICIPAL
~N  KIKAB "3 .
20182024

CERTIFICO QUE EL C.
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL DE 201 9

SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO @

RAMO XXX
CERTIFICAMOS QUEELDIA 23 DE  pgosTo DE201 9 _ SEREINCORPORD ASU LGB0 FAE"!:A
ADSCRIPCION EL ¢ - X¥osewncx de. (émda\upp ((\adeo 2dfina “OPERADO
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st 6
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