Nombre:  JOSE VICTOR ISLAS PALMA

Fecha de la Comision:

INSTITUTO ESTATAL DE EDUCACION PARA ADULTOS
INFORME DE COMISION

19 DE FEBRERO DE 2025

Depto. u Oficina:__ SERVICIOS EDUCATIVOS

Lugar:

CIUDAD VALLES

FIRMA DEL CONVENIO INSTITUTO TECNOLOGICO - IEEA

IEEA-DAF-ORF-10

Objetivo De La Comisién

Principales Actividades Desarrolladas

Evaluacién (Resultados Obtenidos)

Documentos de
Comprobacién

Asistir a la Firma del Convenio coh el
Insfituto Tecnoldgico de Ciudad
Valles

Apoyar en el evento de firma del
Convenio Marco de colaboracion
académica, cientifica y tecnoldgica
entre el Tecnoldgico Nacional de México
Campus Ciudad Valles y el Instituto
Estatal de Educaciéon para Adultos en
beneficio de la poblacién adulta que no
tiene el conocimientode la lectura y
escritura, llevando a cabo el Programa
Nacional de Alfabetizacion, Alfabetiza-
Tec.

oficial

Se llevo a cabo la formalizacion de manera
del
Tecnologico de Ciudad Valles y el IEEA, para
la participacion de la comunidad estudiantil
en lo Estrategia de Alfabetizaciéon vy los
servicios de primaria y secundaria.

Convenio enitre el Instituto|Fotos

gastos

Facturas -

-Informe
-Reporte de

Comisionado
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JUSE VACTUR LSLAS PALMA
NOMBRE DEL COMISIONADQL __ oro o cprro o
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ME PERMITO HACER DE SU CONOCIMIENTO QYE $4SIA0 SOMISIONADO A;

1/2 ) 19 FEBRERO 2025
DURANTE DIAS DEL AL DE DEL
) CONVENIO TEC, SUP.
CON OBJETO DE
SioEw = \55 3 24% RAMU 35
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(" LUGAR DIAS CUOQTA IMPORTE DE VIATICOS
VIATICOS 1/2 - $300.00
CIUDAD VALLES $300.00
CASETAS
COMBUSTIBLE
TOTAL £300.00
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