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

FECHA
RAMO 24 ORGANISMOS PUBLICO DESCENTRALIZADOS DA MES Afio
ORGANISMO CENTRALIZADO
E
0 ENTIDAD PARAESTATAL | NSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACIGN PARA LOS ADULTOS DEL ESTADO DE CAMPECH [ 13 03 [ 2026
FOUIO SOLICITUD 109-110-111-112- 113
OBETIVOV/OTRABAIOA |-\ hEGA DE GUIAS Y MODULOS EN LA LOCALIDAD DE DZITBALCHE.
REALIZAR
—
NOMBRE = IONAS SANCHEZ FUENTES NO. DE EMPLEADO | 40498
PUESTO TECNICO DOCENTE CARGO TECNICO DOCENTE
AREA DE ADSCRIPCION 01 CALKINF SEXO MASCULINO
PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARRGLLADAS PERIODO » N DESTING MONTO TOTAL 1
02/03/2026 G0 DZITBALCHE 150.00
ENTREGA DE GUIAS, MODULOS, REUNIGN DE BALANCE CON LOS ASESORES, VISITA A LA
CASA DE DIA, PLATICAS CON EL PERSONAL DEL ICATCAM ¥ VISITAS A JOVENES QUE
DZITBAL .
DESERTARON EN LAS ESCUELAS EN LAS LOCALIDADES DE DZITBALCHE ¥ SANTA CRUZ 04/03/2026 co CHE 150.00
PUEBLO.
06/03/2026 G0 DZITBALCHE 150.00
RESULTADOS OBTENIDOS 09/03/2026 Go SANTA CRUZ PUEBLO 300.00
[» LCHE 150.
SE VERIFICO QUE TODOS LOS EDUCANDOS TUBIERAN SUS MODULOS O GUIAS ¥ LOS 12/03/2026 6o Gl 50.00
EDUCANDOS INACTIVOS ALGUNOS SE MOTIVARON NUEVAMENTE Y PRESENTAN EXAMEN
ESTE MES.
CONTRIBUCIONES AL INSTITUTO
SE CONTRIBUYO AL ALCANCE DE LOS OBJETIVOS FUNDAMENTALES QUE DIERON ORIGEN AL
INSTITUTO.
CONCLUSIONES Pasaje
Puente y /o autopista
CON EL ESFUERZO Y EL APOYO DEL INSTITUTO, CON LA PARTICIPACION DE LOS EDUCANDOS JOI e
Y FIGURAS SE VA LOGRAR LAS METAS.
* TIPO DE GASTO:  C: Combustible GO: Gastos Operativos y Trabajo en Campo
DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO
EROGACIONES COMPROBADAS:
GASTO FOLIO COMPR FECHA RFC RAZON SOCIAL IMPORTE
TOTAL DE EROGACIONES: 0.00
REINTEGRO :
TOTAL: 0.00
EROGACIONES COMPROBADAS CON SELLOS:
" DESTING COMPROBANTE]  FECHA IMPORTE DECLARO, BAIO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN
I_ ESTE FORMATO SON LOS SOLICITADOS Y MANIFIESTO TENER CONOCIMIENTO DE
DZITBALCHE SELLO 02/03/2026 150.00 LAS SANCIONES QUE SE APLICARAN
DZITBALCHE SELLO | 04/03/2026 150.00 .
DZITBALCHE SELO | 06/03/2026 150.00 m lEE A
SANTA CRUZ PUEBLO SELLO | 09/03/2026 300.00
DZITBALCHE SELLO | 12/03/2026 150.00 2 025
RAMO 33 FAETA )
“ PARA ADULTOS
TOTAL DE EROGACIONES: 900.00 900.00 EDUCAPéoPNE RADO"

El importe que no se compruebe con d‘

LIC. ANGEL

ENTES MOO

COMISIONADO ADMINISTRATIVO

una requisitos fiscales y no se reintegre la diferencia, el servidor p¥BTco autoriza a la unidad ejecutora a reportarlg como un ingreso.

MTRA. IRAYDE DEL CARMEN AVILEZ KANTUN

DELEGADA MUNICIPAL 01 CALKIN{



ANEXO No. 4

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

CERTIFICADO DE TRANSITO
FECHA. DIA MES ANO
2 3 2026
NUMERO:
ADSCRIPCION: 01 CALKIN{
POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. JONAS SANCHEZ FUENTES
SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE
COMISION NUMERO 109 -110 - 111 DE FECHA: 2, 4,6 DE MARZO 2026

\)ﬁ{ngQ,RIZA

d;‘v:@

CERTIFICO QUEEL G, JONAS SANCHEZ FUENTES
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL 2 AL 2 DE 2026
GOB]ERNO DELESTADO
INSTITUREDE CABXCITACION CERTIFICA: NOMBR MA Y PUESTO
PARAELTRABAIO DL

ESTADODE CAMPECHE
C.A.C. Dzitbalché

v{’ /M ga/%\ e /fz“’%‘" éf/{/'d

Clave UGEBIUUZUR

CERTIFICO QUE EL C. JOMAR BANCHEZ FUENTES
HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD;0pHRG A DARDEL 4 AL 4 DE2026___
seLLo  INSTITUTODECAPACITACION  cepmirica: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
PARAELTRABAJO DEL @
ESTADO DE CAMPECHE

C.A.C. Dzitbalchéd i Er./le. //;ffa //x‘hkw @ur«-&c

Clave Q4FRTOO20R

CERTIFICO gug tp_ C. JONAS SANCHEZ FUENTES
HA PERMANREIROLEMISTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL 6 AL 6 DE2026
INSTITUTO DE CAPACEACOR, CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO
PARAELTRABAJO DEL
ESTADO DE CAMPECHE @
< A.C. Dzitbalché A/; fs'c"z/.'z,. ) . ~

Claue QLERTONZ20R

CERTIFICAMOS QUE EL DIA 6 DE MARZO DE 2026 SE REINCORPORO A SU LUGAR DE
ADSCRIPCION EL  C. JONAS SANCHEZ FUENTES

CERTIFICA IE EA
MTRA. IRAYDE DEL CARMEN AVILEZ KANTUN FSA 'l . IJI'ES 2025
DELEGADA MUNICIPAL 01 CALKINI NOMBRE Y FIRT#\CQMYSIC NADO
e —
RAMO 33 FAETA
"EDUCA“CION PARA ADULTOS"
: OPERADO*
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ANEXO No. 4

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

CERTIFICADO DE TRANSITO
FECHA- DIA MES ANO
9 3 2026
NUMERO:
ADSCRIPCION: 01 CALKINI
POR MEDIO DEL PRESENTE SE AUTORIZA AL C. JONAS SANCHEZ FUENTES
SEGUN INSTRUCCIONES CONFERIDAS EN EL OFICIO DE
COMISION NUMERO  112-113 DE FECHA: 9, 12 MARZO DE 2026

N AVILEZ KANTUN

CERTIFICOQUEELG, ., ,., s .7, ' JONAS SANCHEZ FUENTES
HA PERMANECIDO E ‘E$‘1+A%4EBA{J\0 LOCALIDAD DEL 9 AL 9  DE 2026

s E}%’?' CiCPF?L[J-Z CERTIFICA: NOMB
SANTA

FIRMA Y PUESTO

ﬁUEBLQ,,Q S (/Ju} ~ ASye ( C/];;, 2 L
CALKINIj sy (oan Sax o T (B
CAMPECHE S
CERTIFICO QUE EL o% %g L2027 cJONAS SANCHEZ FUENTES
HA PERMANECIDO EN ESTA CIU@J@@E%%%I%@ DEL 12 AL 12 DE 2026
SELLO INSTITUTODECAPACITACION CERTIFICA: NOMBRE, F Y PUESTO
PARAELTRABAJODEL Q

ESTADO DE CAMPECHE
C.A.C. Dzitbalché_géa_gﬂﬂ%a_ﬁcca_@aﬁa (2t

_n.... SLEDRTOAO2NDR

\-mm - -

CERTIFICO QUEEL C. JONAS SANCHEZ FUENTES

HA PERMANECIDO EN ESTA CIUDAD O LOCALIDAD DEL AL DE 2026
SELLO CERTIFICA: NOMBRE, FIRMA Y PUESTO

CERTIFICAMOS QUE EL DIA 12 DE MARZO DE 2026 SE REINCORPORO A SU LUGAR DE

ADSCRIPCION EL €. JONAS SANCHEZ FUENTES l @3

CERTIFICA CON ' E EA
"=
MTRA. IRAYDE DEL CARMEN AVILEZ KANTUN JONAS SA .E’Z ENTES 2026
DELEGADA MUNICIPAL 01 CALKINI NOMB'FLE_Y FIR OMIS|CriaD
RAMO 33 FAETA

“EDUCACION PARA ADULTOS"
“OPERADO” :




