O UNIDDS PARA
: TRANSFORMAR

302712637

Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES:

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEEL C.

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:

LOS DiAS:

iR
SUBDELEGACION

IGNACIO MANUEL
ALTAMIRANCG

GOBIERNO MUNICIPAL DE

FELIPE CARRILLO PUERTC
2024 - 2027

. .
C\aﬁ\ poi- TV C \"\ ey
NOMBRE Y FIRMA SELLO

SECRETARIA DE BIENESTAR

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

NOMBRE Y FIRMA SELLO

- SEBIEN
| SECRETARIA DE
. BIERESTAR

70222027



OOUNIDDS PARA
TRANSFORMAR

Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES:

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUE EL C.

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:

LOS DIAS:

NOMBRE Y FIRMA " $Ello

SECRETARIA DE BIENESTAR
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

Lic Lty Jean PedA gosq .

SOBSELZETARY DE mpeassTroCioea SOCIAL
NOMBRE Y FIRMA SELLO

SEBIEN

: SECRETARIA DE.
| BIENESTAR

702212027
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TRANSFORMAR

702717017

Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES:

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUE EL C.

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:

LOS DIAS:

FI~ =
SUBDELECACION
7 A = i
: PRESIDENTE JUAREZ

) A sk [ - ; X
- (v L
P < Fol JOBH"ERNO MUNICIPA

—Cr Vi maaoend [N FELIPE CARBU 1O PUERTO
NOMBRE Y FIRMA 202 8ELL®p 2

SECRETARIA DE BIENESTAR

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

NOMEBRE Y FIRMA SELLO

. SEBIEN
| SECRETARIA DE
| BIENESTAR

Z0232]2027



UNIDDS PARA
TRANSFORMAR

Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES:

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEEL C.

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:

LOS DIAS:

LS ;
SUBDELEGACION
A BET AR 6 ) > |
SANTA [SABEL

COBIERNO MUNICIPAL DE
FELIPE CARRILLO PUERTO
2024 - 2027

YeqgeS Gnol  Céen
NOMERE Y FIRMA SELLO

SECRETARIA DE BIENESTAR

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADQOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

NOMBRE Y FIRMA SELLO

SEBIEN
| SECREYARIA DE
. BIENESTAR'

76232027
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Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: '

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARRQLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUEEL C.

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:

LOS DiAS:

3

SUBDELECACION

V. SAN ANDRES
/b _ GOBIERNO MUNICIPAL DE
) 'z ELIPE 2CARRILLO PUERTO
" B ¢ & )
(i\ f’x rﬁ,‘L L C:O N C b o o
NOMBRE Y FIRMA SR

SECRETARIA DE BIENESTAR

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADQS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

NOMBRE Y FIRMA SELLO

SEBIER
' SECRETARIA DE
BIENESTAR
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Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LARORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES:

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.

HAGO CONSTAR QUE EL C.

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:

LOS DIAS:

IS

SUBDELEGACION

. 5GAN FRANCISCO AXE

) P, . : 3 X OBIERNO ! c ’

Juvva locie ngn 2728 PELIPE CARRILLG poEacs

LpziRA Jurin AAH TT77A €024 - 2027 7
NOMBRE Y FIRMA SELLO

SECRETARIA DE BIENESTAR

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADQS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

NOMBRE Y FIRMA SELLO

SEBIEN

Fan2iz027



