INSTITUTO ESTATAL PARA LA EDUCACION DE JOVENES Y ADULTOS
DEL ESTADO DE QUINTANA ROO

MINISTRACION DE VIATICOS

DEPENDENCIA: INSTITUTO ESTATAL PARA LA EDUCACION DE JOVENES Y ADULTOS DEL ESTADO DE Q. ROO FOLIO
LUGAR Y FECHA: CHETUMAL, QUINTANA ROO A 10 DE JULIO 2021. 344

DATOS DE IDENTIFICACION
NOMBRE: EDUARDO KARIM CEL PEREZ. R.F.C.: CEPE760811NW3 NIVEL: CONFIANZA
PUESTO: JEFE DE RECURSOS MATERIALS U. RESPONSABLE: ADMINISTRACION CLAVE:CF33849

ME PERMITO COMUNICAR A USTED SU COMISION A: CIUDAD DE MEXICO (INEA).

DURANTE: 6 DIA (S): SEIS 10 AL 15 DE AGOSTO DEL PRESENTE ANO

TRABAJO A DESEMPENAR: IR A RECOGER MODULOS AL ALMACEN CENTRAL EN LA CD. DE MEXICO Y TRASLADARLOS AL ALMACEN ESTATAL DEL IEEA EN CHETUMAL.
"EN APOYO A LOS PROGRAMAS ESTRATEGICOS"

MEDIO DE TRANSPORTE: CAMION REDILAS CHEVROLET —_.‘._.>h>m” TA-3467-)

LUGARES Y PERIODOS DE LA COMISION DIAS CUOTA DIARIA IMPORTE

CIUDAD DE MEXICO 6 S 980.00 $5,880.00

OBSERVACIONES:

TOTAL $5,880.00
DATOS DEL PAGO
No DE TARJETA: 6234797019 BANCO: HSBC IMPORTE: $5,880.00
APLICACION PRESUPUESTAL: No DE POLIZA
RECIBI LA CANTIDAD DE : SON: CINCO MIL OCHOCIENTOS OCHENTA PESOS 00/100 MN

" DE LOS CUALES EL IMPORTE POR CONCEPTO DE GASTO DE VIATICOS, COMBUSTIBLE Y/O PASAJES
DEBERA SER COMPROBADO EN SU TOTALIDAD DENTRO DE LOS 5 DIAS HABILES CONTADOS A

PARTIR DE LA FECHA DE CONCLUSION DE LA COMISION OFICIAL, APERCIBIENDOLE DE NO CUMPLIR CON LO

REQUERIDO, EL IMPORTE SIN COMPROBAR SERA DESCONTADO A TRAVES DE\LA NOMINA CORRESPONDIENTE"
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AUTORIZACION

JEFE INMEDIATO VO.BO AUTORIZA
DIRECTORA DE ADMINISTRACION DIRECTORA DE ADMINISTRACION DIRECTORA GENERAL
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S B INSTITUTC ESTATAL PARA LA EDUCACION
OPORTUNIDADES DE JOVENES ¥ ADULTOS

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES EN
LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
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POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA ANTE LA
CUAL DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUE EL  Edccnic Ko (ol v,

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: M o'
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EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO Y
FORMA, CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. SANDO8 5y
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