INFORME DE COMISION Y DESGLOSE DE GASTOS PARA OPERATIVOS Y TRABAJOS DE CAMPO

1EEA
FECHA
kAMO ORGANISMOS PUBLICOS DESCENTRALIZADOS — e
ORGANISMO CENTRALIZADO O
INSTITUTO ESTATAL DE PARA LOS ADULTOS DEL ESTADO DE CAMPECHE
ENTIDAD PARAESTATAL STITUTO ES LA EDUCACIGN ULTOS DEL ES 30 09 2025

FOLIO SOLICITUD 143,144,145,146,147,148,148
g::rz'x:’ V/O TRABAIO A DIFUNDIR LOS SERVICIOS QUE PRESTA EL INSTITUTO A LAS PERSONAS Y REALIZAR LAS ACCIONES NECESARIAS PARA QUE PUEDAN CONCLUIR SU EDUCACIGN BASICA
NOMBRE MAVYRA IRAN EUAN COOX NO. DE EMPLEADO 40544
PUESTO TECNICO DOCENTE CARGO TECNICO DOCENTE
AREA DE ADSCRIPCION DELEGACION 11 HECELCHAKAN SEXO MUIER
PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARROULADAS PERICDO ey DESTING MONTO TOTAL
10/09/2025 GO POCBOC $300.00
PROMOCION Y DIFUSION DE LOS SERVICIOS, BRIGADAS EN LAS COMUNIDADES, ENTREGA DE
PICH, DZIT!
CERTIFICADOS, VERIFICACION DE AVANCES EN LOS MODULOS. 12/09/2025 £0 CUNPICH; PEITNUE, DZOTCHEN $400.00
18/09/2025 Go CUMPICH, DZOTCHEN $400.00
RESULTADOS OBTENIDOS 19/09/2025 Go POCBOC $200.00
24/05/2025 GO CUMPICH, DZOTCHEN $300.00
INCORPORACION, AVANCES EN LOS MODULOS DE ALFABETIZACION, CERTIFICAR EDUCANDQS
P
DE PRIMARIA Y SECUNDARIA 25/09/2025 GO 0CBOC, DZIPNUT $300.00
30/09/2025 GO CUMPICH, DZOTCHEN $300.00
CONTRIBUCIONES AL INSTITUTO
OBTENER RESULTADOS PARA LOGRAR LAS METAS
CONCLUSIONES Pasaje
Puente y /o autopista
CONTINUAR REALIZANDO LAS TAREAS ENCOMENDADAS PARA OBTENER LOGROS. TOTAL 2,200.00
* TIPO DE GASTO: C: Combustible GO: Gastos Operativos y Trabajo en Campo
DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO
EROGACIONES COMPROBADAS:
GASTO FOLIO ICOMPROBANTH FECHA RAZON SOCIAL IMPORTE
IEEA
2025
o TA
-~ F ILTOS
=UJUL. TOTAL DE EROGACIONES 0.00
“OPERA REINTEGRO
TOTAL 0.00
EROGACIONES COMPROBADAS CON SELLOS:
DESTING FECHA IMPORTE DECLARO, BAJO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN
ESTE FORMATO SON LOS SOLICITADOS Y MANIFIESTO TENER CONOCIMIENTO DE
POCBOC SELLO 10/05/2025 $300.00 LAS SANCIONES QUE SE APLICARAN EN CASO CONTRARIO.
CUMPICH, DZITNUP, DZOTCHEN SELLO 12/08/2025 $400.00
CUMPICH, DZOTCHEN SELLO 18/09/2025 $400.00
POCBOC SELLO 19/09/2025 $200.00
CUMPICH, DZOTCHEN SELLO 24/09/2025 $300.00
POCBOC, DZIPNUT SELLO 25/09/2025 $300.00
CUMPICH, DZOTCHEN SELLO 30/09/2025 $300.00
TOTAL DE EROGACIONES $ 2,200.00

Elimporte que no se compruebe con documentacién que reuna requisitos fiscales y no se reintegre la diferencla, el servidor publico autoriza a la unidad ejecutora a reportarlo como un ingresa.
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INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS DEL ESTADO DE CAMPECHE .‘.

FORMATO DE SELLOS

FECHA: DIA M.ES ARO
1N 09 2025
ADSCRIPCION: COORDINACION DE ZONA 11 HECELCHAKAN
POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. MAYRA IRAN EUAN COOX
SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE
COMISION NUMERO o¢veiolice Alpy1d [i93)azs DEFECHA: _ 40 de Se cheambre de 2025
AUTORIZA ORME
\
# o
C. Lic. LERYMARIA KEB AYALA C. MAYRA'RANEUAN COOX
s 7
CERTIFICO QUE EE‘Q‘,, e S, °ft MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANEC@O‘EI}J E}T{;QQJ ADQ LBCALIDAD DEL 10 A, S, Giedge AL \ODE s.obicnbhe DE2025
\§( \\\‘\ ~/ O T
£ 7"\69 W
‘é’I_L, CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
% PR .,ﬁ z,
g
T los e llesnewl® By Xoi
7€l CHAKAN, CAMPECHE dese plevenTe Sppmag ro4
CERTIFICO QUE EL C. MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL DE DE 2025
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
CERTIFICO QUE EL C. MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEIEL AL DE DE 2025
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
IEEA
CERTIFICAMOS QUEELDIA 41 pe Seoltanloe DE2025 SE REINCORPORO A s
ADSCRIPCION  EL C. MAYRA lIRAN EUAN COOX 33 FAETA
EDUCAC!ON PARA ADULTOS
CERTIEICA CONF_QTR_’\ME “OPERADO
e

LIC. LEIDY MARIA KEB AYALA
NOMBRE Y FIRMA DELEGADO MUNICIPAL




INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS DEL ESTADO DE CAMPECHE .!.

FORMATO DE SELLOS

FECHA: DIA MES ANO
& ) o049 2025
ADSCRIPCION: - COORDINACION DE ZONA 11 HECELCHAKAN
POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. MAYRA IRAN EUAN COOX

SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE

c0M|5|0NNUMEROOﬂc\ol@glgﬂﬂ’ngjlzo?s DEFECHA: 13 &e seotiaube f\f; 2625

AUTORIZA C NFORME
C. LIC. LEIDY MARIA KEB AYALA C. MAYH,I[ | \AN COOX
t .-‘ 74
CERTIFICO QUEELC. MAYRA IRAN EUAN COOX

HA PERMANECIDO‘,ENES"FASGWDADOLOCALIDAD DEL 2 de sephiemince AL DE )m,{,f&,\p DE 2025

NI IN)\

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

:I—_’Sar}s_ o Pech

HECELCH Jr§=—'|'\.f (‘4-.-

TITEL
CERTIFICO QUE RGOt “'g”“f fiE MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANESB ;uﬁgo O LOCALIDAD DEL 12 deseghen'oe.  ALIT DE Se by, eDE 2025
& & CLp):
& ! CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
3 2 »-: iy
i \\o ’ 4 =
Sy [4 4?2 L oo
HECELCHAK AN CAMPECHE Laf el 0 'tu
2024 . 2027
CERTIFICO QUE EL C. MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DE EL AL DE 2025
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
EEA—
2025 )
CERTIFICAMOS QUEELDIA 1% DE Sephiewibre  DE2025  SEREINCORPOROA sURAMODE3 FAETA
ADSCRIPCION  EL C MAYRA IRAN EUAN COOX ZDUCACION PARA ADULTOS
“OPERADO”
CERTIFICA CONFORME

-
LIC. LEIDY MARIA KEB AYALA

NOMBRE Y FIRMA DELEGADO MUNICIPAL




INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS DEL ESTADO DE CAMPECHE .i.

FORMATO DE SELLOS
FECHA: DIA MES ARO
i5 09 2025
ADSCRIPCION: COORDINACION DE ZONA 11 HECELCHAKAN
POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. MAYRA IRAN EUAN COOX

SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE

COMISION NUMEROOF1c\6 1€ s iil:zﬁ}zozs DEFECHA: 18 de  Seplicalve Ac 2625

AUTORIZA _CONFORME
Z m
C. LIC. LEIDY MARIA KEB AYALA C. MAYRA/IRAN EUAN COOX
CERTIFICO QUE EL C. MAYRA IRAN EUAN COOX

UDAD O LOCALIDAD DEL ® Ae 5ep by coanic AL (5 DE <, ).~ . DE 2025
N = 18 {

HA PERMANE&@W’ES\WL

A

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

3
=
a&g | sai== OO Pcc%

HECELCHAKAN. CAMPECHE

CERTIFICO QUEZQRTS - 2077 MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL DE DE 2025
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
CERTIFICO QUEELC. MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DE EL AL DE DE 2025
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
HEEA—
CERTIFICAMOS QUEELDIA |4 DE Scp)ﬂ evbre o 2025 SE REINCORPORO AsuEEMn:
ADSCRIPCION  EL C MAYRA IRAN EUAN COOX RAMO 33 FAETA
EDUCACION PARA ADULTOS

CERTIFICA CONFORME “OPERADO”

LIC. LEIDY MARIA KEB AYALA
NOMBRE Y FIRMA DELEGADO MUNICIPAL NOMBRE Y FIRMA GOMISIONADO



INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS DEL ESTADO DE CAMPECHE .i.

FORMATO DE SELLOS
FECHA: DIA MES ARO
1 q (Y] 2025
ADSCRIPCION: COORDINACION DE ZONA 11 HECELCHAKAN
POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA ALC. MAYRA [RAN EUAN COOX

SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE

COMISION NUMEROOF Olieeh | oy 44 (144 [ 2025 DEFECHA:  |{ de Spoliembye |- 2005

AUTORIZA CO_NEORME
e
Za
C. LIC. LEIQY MARM KEB AYALA
AN | T T—
-

CERTIFICO QUE EL \s‘\e G © MAYRA IRAN EUAN COOX

HA PERMANECIDO £N »STﬁ;@lﬁjﬁ%}%ﬁ){A%ﬂAD DEL (9 de Sepdienbe@ AL i4 DE S0l ievcbve DE 2025
SR '

R e LN

CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

lose ¢/+rrenlt =1mia RNob
‘""ECELCHAKAN,’CAMPECHE Jase elevviewn]e Sirng Mok
-
CERTIFICO QUE EL C. MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL DE DE 2025
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
CERTIFICO QUEELC. MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEIEL AL DE DE 2025
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

G —

TEA
CERTIFICAMOSQUEELDIA 20  DE Septievolb«®  DE2025  SE REINCORPORO A su@
ADSCRIPCION  EL C. MAYRA IIRAN EUAN COOX RAMO 33 FAETA
EDUCACION PARA ADULTOS
CERTIFICA “OPERADO”

LIC. LEIDY MARIA KEB AYALA
NOMBRE Y FIRMA DELEGADO MUNICIPAL COMISIONADO




INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS DEL ESTADO DE CAMPECHE .i.

FORMATO DE SELLOS
FECHA. DIA MES ARO
2 o 2025
ADSCRIPCION; COORDINACION DE ZONA 11 HECELCHAKAN
POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. MAYRA IRAN EUAN COOX

SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE

COMISION NUMERoop{c\‘b[,eeﬁlnmﬂ,ﬂ}!mz DEFECHA: 2Y dr Sephievabve de- 2025

AUTORIZA P ..GQNFORME
C. LIC. LE ARIA KEB AYALA C. MAY! I UAN COOX
I B
L1
CERTIFICO QUE EL C. ‘ MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO ENESTRETiSBAD O LOCALIDAD DEL 24 dg Seplicmbne. ALZg DE < 1o, c DE 2025
& Y ¢ g !“\\’// oei«} ;
5 é ‘ 4‘6: Z . CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
— al
J__ﬁmg ] con P ch

.L\chL‘L"AI(AI,y AL arme

s
CERTIFICO QUE ELA024 - 55, 5 MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL  DE DE 2025
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
CERTIFICO QUE EL C. MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DE EL AL DE DE 2025
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
TEEX
CERTIFICAMOS QUEEL DIA 4.9 DE 56()\';6“&\ bre DE2025 SE REINCORPORO A s@
ADSCRIPCION  EL C MAYRA IRAN EUAN COOX RAMO 33 FAETA
EDUCACION PARA ADULTOS
CERTIFICA CONFORME “OPERADO”
e AN
LIC. LEIDY MARIA KEB AYALA C. MAYR AN COOX
NOMBRE Y FIRMA DELEGADO MUNICIPAL NOMBRE Y FIR MISIONADO



INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS DEL ESTADO DE CAMPECHE .,.

FORMATO DE SELLOS
FEGHA: DIA MES ANO
15 loq 2025
ADSCRIPCION: COORDINACION DE ZONA 11 HECELCHAKAN
POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. MAYRA IRAN EUAN COOX
SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE
COMISION NUMEROOFColicea\naf1 /i 48w s DEFECHA: 25 e oo Micoabre de 2075
AUTORIZA CGNFORME
\
C. LIC, LEWOY/MARIA KEB AYALA C. MAY V EUAN COOX
C\ SN — *\-..-r'
CERTIFICO QUEEL & ¢ 1N/t € MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANEEID® EN,;ES DNI;O EOCALIDADDEL 25 ds Seonbievpre AL25 DE 5. o Liembic DE 2025
,‘*# \\\‘ A I3} L]
-7 ‘._. S s
fa;§ :,') ¥ CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
i{‘- \v ,ji. 3 :'\?]
RE lose Clerieuic Simao zree
HECELCHAKAN, CAMPECHE lose glemenTe s, a rob
20242027
CERTIFICO QUE EL C. MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL  DE DE 2025
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
CERTIFICO QUEEL C. MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEIEL AL DE DE 2025
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

IEEA
CERTIFICAMOS QUEELDIA 24 DE 5@PX‘.€”‘~bfe— DE 2025 SE REINCORPORO A SU LUGARD
ADSCRIPCION ELC. MAYRA IIRAN EUAN COOX
RAMO 33 FAETA
CERTIFICA conForME  EDUCACION PARA ADULTOS
“OPERADO”

LIC. LEIDY MARIA KEB AYALA
NOMBRE Y FIRMA DELEGADO MUNICIPAL OMISIONADO




INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS DEL ESTADO DE CAMPECHE .t.

FORMATO DE SELLOS
FECHA: DIA MES ANO
249 ocd 2025
ADSCRIPCION: COORDINACION DE ZONA 11 HECELCHAKAN
POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA ALC. MAYRA IRAN EUAN COOX

SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE

COMISION NUMEROO 2 [yecalpn 17 |19 fps DEFECHA: _ 90 Ao seplicanbhee 1. 20629

AUTORIZA CONFORME
D
( ,lll_:l%
c. LIC. LEIDY MARIA KEB AYALA C. MAYRA IRAN EUAN COOX
nA( 1414 \JI-‘ T ri
. Dl § K L '
CERTIFICO QUE EL & \\0(, ST L MAYRA IRAN EUAN COOX

HA PERMANECIDG EN ﬁﬁ‘m:maomumo DEL 3> Ao - Cp YWewghce AL3ANDE 5, . +4iew e DE 2025

Ee
§, X ,@ﬁ’“ PR
S i \}W ¥ ‘; CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

C‘:
\m\p];- o =
.
) | o | Coom P(C]ﬂ

HECELCHAKAN, CAMPECHE

LUZ4-2027

CERTIFICO QUE EL C. MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL DE DE 2025

SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
CERTIFICO QUE EL C. MAYRA IRAN EUAN COOX
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEI EL AL DE DE 2025

SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

IEEA
CERTIFICAMOS QUEELDIA A pe Oclobie DE2025 SE REINCORPORO A SU LU
ADSCRIPCION  EL C. MAYRA IIRAN EUAN COOX
RAMO 33 FAETA
CERTIFICA CONFORME EDUCACION PARA ADULTOS
“OPERADO”

LIC. LEIDY MARIA KEB AYALA C. MAYR&:{\I}JAN CooX
NOMBRE Y FIRMA DELEGADO MUNICIPAL NOMBRE Y FIR MISIONADO



