Ciudad del Carmen Campeche

IFSISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA

i';‘CARMEN TESORERIA FORMATO UNICO DE COMISION
PC/AREA/N0.96/2019 |

Servir de Corazen
2018-2021

e N
SOLICITANTE LN. SILVIA CAMARA LEON
CARGO: COORDINADORA DE EIASA Y D.C.
COMISIONADO: L.I. OLGA OLIVIA CASANOVA MARIN
CARGO COMISIONADO: RESPONSABLE DE DESARROLLO COMUNITARIO
FECHA DE EXPEDICION: 18 DE ENERO DEL 2019. FECHA INICIAL | FECHA FINAL TOTAL BIAS
LUGAR DE COMISION: ZAPOTE
DIA | MES [ ANO [ DIA [ MES | ANO p
21 | or [2019] 21 T 21 |2019.
OBJETO DE LA COMISION: '
LEVANTAMIENTO DE DATOS RELACIONADOS CON LA UBICACION DOMICILIARIA DE LOS
BENEFICIADOS EN LOS ESPACIOS DE ALIMENTACION CENTROS DE ENCUENTROS Y DESARROLLO
COMUNITARIOS.
MEDIO DE TRASPORTE: AUTOBUS | ] VEHICULO OFICIAL | X | AEREO | |oTRO | (ESPECIFICAR)
T e R . B VIATICOS PORTRASPORTE /it Wi R e tiae
AUTOBUS AEREO venicuLo: TOYOTA YARIS
PLACA: DJA2575 COMBUSTIBLE LIS( ) $
IMPORTE IMPORTE | KM. SALIDA: PEAJE $
$ $ KM. REGRESO: LANCHA ) $
TAXI 100.00
TARJETA TELCEL
OTROS $ TOTAL | § 100.00
OBSERVACION:
~_______ VIATICOS POR ALIMENTACION Y HOSPEDAJE
CONCEPTO LUNES | MARTES | MIERCOLES | JUEVES | VIERNES SABADO | DOMINGO TOTALES
ALIMENTACION $
HOSPEDAJE $
TRASPORT. INT $
TOTAL PORDIA | $200.00 | § S $ $ S $
TOTAL $ 200,00
[ GRAN TOTAL DE VIATICOS SOLICITADO o e | $ 300.00 |

RECIBI LA CANTIDAD DE $  300.00(SON:TRESCIENTOS  PESOS 00/100 M.N.) CORRESPONDIENTES A ( 1) DIAS DE VIATICOS
PARA EL DESEMPENO DE ESTA COMISION.
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LIVIA CASANOVA MARIN.
DE DESARROLLO COMUNITARIO.
VO.BO.

C.P.A. MARIA DEL CARMEN G MAGANA. % A MAYELA JOSEFINA RANGEL HERRERA.
TESORERA GENERAL DEL ARMEN i A GENERAL DEL DIF CARMEN
L
EXC‘LUSIVAMENTE LOS RECURSO$/QUE SE ME HAN PROPORCIONADO PARA EL
DESEMPENO DE LA COMISION/CONFERIDA, LOS CUALES COMPROBARE EN UN PLAZO NO MAYOR DE TRES DIAS HABILES,
CONTADOS A PARTIR DE ECHA EN QUE REGRESE DE LA COMISION, DE NO SER ASI, AUTORIZO PARA QUE ME SEAN
DESCONTADOS DE MIS PERCEPCIONES HASTA CUBRIR DICHA CANTIDAD.

ME COMPROMETO A DESTI
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IFS Ciudad del Carmen Campeche
NCAPM%:N TESORERIA FORMATO UNICO DE COMISION

ISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA

Servir de Corazen
2018-2021

1R N %,M“'f . ; NER ADES T :-t'
SOLICITANTE L.N. SILVIA CAMARA LEON
CARGO: COORDINADORA DE EIASA Y D.C.
COMISIONADO: L.L. OLGA OLIVIA CASANOVA MARIN
CARGO COMISIONADO: RESPONSABLE DE DESARROLLO COMUNITARIO
FECHA DE EXPEDICION: 18 DE ENERO DEL 2019. FECHA INICIAL FECHA FINAL TOTAL DIAS
LUGAR DE COMISION: ZAPOTE

DIA | MES | ANO [ DIA | MES { ANO 1

21 o1 2019 21 | 21 | 2019

OBJETO DE LA COMISION:

COMUNITARIOS.

LEVANTAMIENTO DE DATOS RELACIONADOS CON LA UBICACION DOMICILIARIA DE LOS
BENEFICIADOS EN LOS ESPACIOS DE ALIMENTACION CENTROS DE ENCUENTROS Y DESARROLLO

MEDIO DE TRASPORTE: AUTOBUS | | VEHICULO OFICIAL [XTAEREO | |OTRO [ (ESPECIFICAR)

R T ATICOS PORTRASPORTE =

AUTOBUS ~ AEREO

venicuLo: TOYOTA YARIS
PLACA: DJA2575 COMBUSTIBLE LTIS( )$
IMPORTE IMPORTE | KM. SALIDA: PEAJE $
$ $ KM, REGRESO: LANCHA ) $
TAXI 100.00
TARJETA TELCEL
OTROS S TOTAL | § 100,00
OBSERVACION:
~ VIATICOS POR ALIMENTACION Y HOSPEDAJE o e
CONCEPTO | LUNES | MARTES | MIERCOLES | JUEVES | VIERNES SABADO | DOMINGO | TOTALES
ALIMENTACION : $
HOSPEDAJE 3
TRASPORT. INT $
TOTAL PORDIA | $200.00 | $ $ $ $ 3 3
TOTAL § 200.00
[ GRAN TOTAL DE VIATICOS SOLICITADO $ 300.00 I
RECIBI LA CANTIDAD DE $ 300.00(SON:TRESCIENTOS ~ PESOS 00/100 M:N.) CORRESPONDIENTES A ( 1) DIAS DE VIATICOS
PARA EL DESEMPERNO DE ESTA COMISION, )
4 /
~ _AUTORIZACION / s o SN B st e
COMISIQNAD
> 78R / / ey /
L.N. SILV L. LIVIA CASANOVA MARIN.
COORBINADOIA DE-EIA AESPO ._ DE DESARROLLO COMUNITARIO.
= AUTORIZO \\ \ﬁ( ! ' VO.BO.
C.P.A, MARIA DEL CARMEN GAR AGANA. .D.G. MARBE] A MAYELA JOSEFINA RANGEL HERRERA,
TESORERA GENERAL DEL DIF EN DIR A GENERAL DEL DIF CARMEN

DESEMPERO DE LA COMISION GONFERIDA, LOS CUALES COMPROBARE EN UN PLAZO NO MAYOR DE TRES DiAS HABILES,
CONTADOS A PARTIR DE LA FECHA EN QUE REGRESE DE LA COMISION, DE NO SER AS|, AUTORIZO PARA QUE ME SEA
DESCONTADOS DE MIS PERCEPCIONES HASTA CUBRIR DICHA CANTIDAD.

ME COMPROMETO A DESTIN§2/EXCLUSIVAMENTE LOS RECURSOS/QUE SE ME HAN PROPORCIONADO PARA L




