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£ epecificar motivo: 0&/77/5/0/‘ (/é V€7€’J 59/("/%/," (//'7/ L g P RS ’
i T " & -3 5
| i |
i ; f
i - ! H
; Dia(s) it /é" ____delmes de /L/&‘/Z_/_‘__ de 20 /_é_ 1 ;
; i
| s’
g | !
; Motivo: ; No. Hora% g 1% B A5, i
! 2 1 i .
f Asignatura: ' Horariof I
| j
(F0E| i( ‘
i
1 L.AF. ALHEIl
//a_/ £ ¥ SUBDIREC'F’J

Nombre y Firma dJDnactm(a,
(}r Subdirector(a)

fHombre

P — AR s N X,
¢



3olicitud de Permiso: Con'rol Asistencial

— Q/ f
Toluca, México; a ’]___de @ji ZZ‘L\, i~

FAGCULTAD DE ARTES ' .

Nependencia: _
/

tombre del empleado(a): | CA\)@K)Q,, jﬁﬁ_‘; D U_CEE_Z_ Lrv_

Gimero de Empleado: e
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c) Personal / Familiar

Especificar motivo:

Senalar con

b) Vacaciones por Antigﬁdﬁdad ()

X dentro del

(¢ )

no.

i
4
¥

{1

paréntesis el tipo de permiso req

d) Comision M
e) Eventos Académicos y/

f) Otros ( )

e
&t 4!/

7 Ly //23

ierido:

b Capacitacion ( )

ﬁ ///7/5 sz

»

- ¢ . —
e, gATT ’a ‘f/éf/'/f 1C2E L
,,//(j‘, s /%/,, Ly £ / Czg
L
y .
x/ 4 >
Dia(s) X/ delmesde 2777/ /
Motivo: — No. Horas
4 ‘~,. K o
Asignatura: /> /(f Z*", LN Horario:
&/

/
e A .
/

// A7 ) otiZ L

/ ﬁ/é«ﬂ//

Nombre y Firma

Solicitante” i

M. EN A. V. ANGELICA MAR

SUBDITREG

R¥ A

T

ENGLA LEON ALVAREZ

TORA ACADEMICA

LN



Depaitamento de

Solicitud de Permiso: antrol Asistencial

cretaria de Adminisracis
;ion de Red

Version \

igente No. 02

.
5
¥

LER
¢

+ Fecha: 30/09/2013

i

s

4

Dependencia:

S UPRR P

Toluca, México; a__ /0O _de

BN L

[~

Nombre del empleado(a):

E O DALL

KTLC;ﬂ/L "Z & (/7(’1

76 ANCS

Namero de Empleado:

~ Identifique el tipo de Personal, marcando con ura “X” dentro del parénte%is que corresponda:

Profesor(a) de Asignatura

8

Profeisor(a) de Carrera( )

§
Personal Sindicalizado ( )

Senalar con

¢) Personal / Familiar ( )

Fi

Especificar motivo:

a) Permiso Econémico ¢

“X” dentro del

) no.

b) Vacaciones porAntigﬁédad ()

Ly 710

i

é
d) Comisién (%)
e; Eventos Académicos y/

f) Otros ( )

T EAUI CRIERS ) T P A

paréntesis el tipo de permiso reqijerido:

p Capacitacion ( )

RS

C/l{) f(_'/iz“[irx' s

s e -~ ’ e L 2 s o 3
L/‘Lr’,)oiu’uc’u DE 0FMW (LES HonmolFs)
piais) U (/AN LD g daimesde A B3/ de20 | &
Motivo: No. Horas
Asignatura: Horario:
2 i
( ’ ‘r/ //"
m(vllbﬁ,,de‘)’,\/’)z'/ o /\,r { A f"‘(_— 7C L (_'j % //A -
Nombre y FirmaiSolicitante M. EN A. V. ANGELICA MARENGLA LEON ALVAREZ

SUBDITRE

CTORA ACADEMICA




1cial

. il
i
Toluca, México; a5 dd_dbr, \ de20)6
FAGULTAD DE ARTES | g :

ependsneial

Nombre del empleado(a):

Huaa
At

—

L, 5

v (1 (8

Ls

nCe

Bamere de Empleado:

= identifique el tipo de Pe

Profesor(a) de Asignat

i i
#sonal, marcando

Fa () Pro

’:\Ciﬂ(?ﬂ _G

con una X"

esor(a) de Carr

dentro del paréril

bra (E‘, '7) Per

23is (e corresponda:

pnal Sindicalizado (

A

)

Sefialar cg

=) Parmiso Econdmico

n “X” dentro de

() no__

| paréntesis el

A\ Compision (7

tipd’ﬁé permiso |

5

Guerido:

Y Yacacianes por Antiﬁgzﬁedad () e} Eve wtos{Académicasé y/o Capacitacion (
s |
\ Peisonal [ Familiar i ) ) Otrqs () .
!
1> 3 y
Fapecificar motivo: feaen -‘rqg dvi 5 -L Yo O | e \
L \
mes JQ Q 1( C *U:’ Q.. g’
Dia(s) 2, 13 #0 z 3: del mps de’ (”,”oV; de 20 )6
7 L ¢ | l i
Motivo:r ‘ CLA No.Horag _
Asignatura: Horarioé
i
- /. bR
9 CIEY 5 I 51% i L.AF. ALHEL] VASEUEZ E
Flousd 1Wen n SEHE 10E> 'SUBDIRECT{IRA ADMINISTRATIVA
Hombire y Firma 3olicj e I} A Nombredy Firmadel Directoi(a)
y, % g 6 Subdirector(a)

e




| Solicitud de Permisc: Contrc! Asistencial

«v:;g’«;i.ﬂv% f [| [ [

: YIS —
ars I { { i
i 17 T a2 Bt {9/
i Toluca, México; a 1 D de A ‘JL:\Z g de 20_\L;:
Dependencia: FACULTAD DE ARTES

Mombre del empleado(a):

Ninmero de Empleado: b

DD P LR

. AIN

hlwntlhque el tipo ¢ Personal marcando con una “X” dentro del pareniems que corresponda:

Profesor(a) de Amgnatua_’a () Profesor(a, de CarreraN Pers

onal Sindicalizado ( )}

Senalar con “X” dentro del paréniesis 2l tipo de Rermlso requerido:

#) Fermiso Economico ( ) no. d) Comision ( \)
i1} Vacaciones por Antigliedad () e) Eventos Académicos
¢i Persenal [ Famiiliar (%) f) Otros ( )

i//o Capacitacion ( )

Especificar motivo: E:z\/\v' \7\2& \\; D CXB QQ- ( /i)\r]\ KJ'bL_,/

[ 3 i a4 . § |
Dia(s) \\ i __dei mes de AV e

et e 1 1 LSBT
Motivo: - \,.‘.\_,‘;/VL'%/\" CHl Pﬂ3(‘/’_

No. Horas

- de20 |\

"rr

Lt § ._4 Sf;l(;
DODA K-

Asignatura: T S Horario:}
! § "
Ty el i et 20
. T} B W7 iU aaens ey L.A.F. ALHELEV ENRIQUEZ _
s o 1) 12 ST VR 1Y 7 D -
P 2 VWA \ SUBDIRECTORA ADM AT IVA 5.5
Mombre y Firma Solicitante Nombrejy Firma del Directcr(a)
6 Subdirector(a)
;%’




Dependencia:

Ndmbre del empleado(a):

Nimero de Empleado:

> ldentifique el tipo de Perfgonal, marcando

Profrsor(a) de Carrera (/\

Solicitud de Perm
Secretaria de

Departamento de

so: Controi Asistencial
Administracion

Direccién de Recursos Humanos

Conirol da Personal

VersiontVigente No. 02

Fecha: 30/09/2013

Rkl Jl

de 20 16

§ Toluca, México; a l6 de lLW‘o

A(\*e,)

/4.7'6—\5\

[ﬁu Iran (

)

Profesor(a) de Asignatu&a ()

conuna “X” dentro del paréntésis que corresponda:

Persénal Sindicalizado ( )

t
Sefalar cop “X” dentro del paréntesis el tipo de permiso rejjuerido:

( ) no.

a) Permiso Econémico
i

b) Vacaciones por AntigPedad ()
i

c) Personal / Familiar (; )

¥
¥

Especificar motivo:

d) Comisién (>4

e) Eventos Académicos

f) Otros ( )

vcv’\/"\\)\adi»n »l., ?RODZ) ‘L&I&“ZO‘} €an

/o Capacitacion ( )

i

Torredn A«/\A 7T (\,cw"/\\cla

Ve

é Con

del mes de {,W o

0'\~r95 Co-;)/ Cl/:/\»/'i/ Lchj

A

Dia(s) 7.7 de 20

i
Motivo: YRQV 7; 5 No. Horasﬁ ’0 :
Asignatura: W) Horario: ""9";8" ‘5\1 rs

'A\Nzx‘m\/ Arcipi (47N )

Nombre y Firma Soljcitante

P o

"z,

Ialigle

M. EN A. V. ANGELICA M
UBDITR

ARENGLA LEON ALVAREZ
ECTORA ACADEMICA




Solicitud de Permiso: Control Asistencial

Toluca, Méx|co; a 5 de Ffé %VZ)

Dependencia: FACULTTAD DE ARTES

Nombre del empleado(a): \3836’ (/U E; l (/ €€ O ~§ //\)Mgb\/ﬁ‘e ,(

Nimero de Empleado:

~ Identifique el tipo de Perjonal, marcando con una “X” dentro del paréntdsis que corresponda:

Profesor(a) de Asignaturp ( ) Profesor(a) de Carrera DQ Persqnal Sindicalizado ( )

Sefialar cop “X” dentro del paréntesis el tipo de permiso reguerido:

a) Permiso Econémico |( ) no. d) Comisién ()Q
b) Vacaciones por Antigijedad ( ) e) Eventos Académicos 37/0 Capacitacion ( )
c) Personal / Familiar ( |) f) Otros ( )

Especificar motivo: AS\STeD G A COLOCND B (00 ; ‘
14 1 OpTTEMgeAVCD
Zon s Mecd < exgp SRS ced Glvuoauo ‘

Dia(s) PK del mes de 20 de 20 Lé_
Motivo: . No. Horas
Asignatura: Horario: .

e R
N2 i

1 _ i L.AF. ALHELI EZ ENRIQUEZ
QO LIS LT ~ 827 SUBDIRECTQRA ADMINISTRAFH/A
Nombre y Firma Solicitanjte Nombre yFirma tel Director(a)
d Subdirector(a)




Solicitud de Perm

iso: Control Asistencial |

Versiar Vigente No. 02
| Toluca, México; a 4 de C\K—ﬂ:)z \ 9(} de 20 ]lio
Dependencia: __ FACULTAD BE ARTES

Nombre del empleado(a):

CHED

LD

Numero de Empleado:

H
i

> Identifique el tipo de Per

Profesor(a) de Asignaturp ( )

sonal, marcando

Profesor(a) de Carrera (>0>

Perg

conuna “X” dentro del paréntdsis que corresponda:

gnal Sindicalizado ( )

a) Permiso Econémico |

b) Vacaciones por Antiéi

c) Personal / Familiar (

H

A AV O A

Especificar motivo:

i
Senalar cof “X” dentro del

() no.

edad ( )

~

VAL

paréntesis el tipo de permiso r

d) Comisién (\/1

€) Eventos'jAcadémicosk

f) Otros ()

 CETD Qo JES

o}

=

fluerido:

Wo Capacitacion ( )

SO

SN/

—

betiln oL

0. £\ PLEDED

o /
ol &

: 2 \
Dia(s) 4 “r _ del mes de ﬁ@‘@%@ de 20 \&
| 4
Motivo: i No. Horas
Asignatura: * Horario:
1 ] .
L lifl G
-, AP - \\, : m M.en A.V. L?A M. LEON ALVAREZ
@) Wlep | \O UBDIREGTORA ACADEMICA
Nt;mbf;ie y Firma Solicitarjte ' 7 Nombre y|Firma del Director(a)

h4

iR

g Subdirector(a)




Solicitud de Permiso: Control Asistencial

Versidn Vigente No. 02 iacha: 30/09/2013

RS NI,

Toluca, México; a \ D de %‘WD de 20 |

‘ Dependencia: FACULTAD DE ARTES

04, % X 7 A /’ ‘ = b
Nombre del empleado(a): L‘)f\v(/\A ,,-\_V\Jm éC..w T4 (o\ G ([ O

Numero de Empleado:

» Identifique el tipo de Personal, marcando con una “X” dentro del paréntesis que corresponda:

Profesor(a) de Asignatura ( ) Profesor(a) de Carrera (X) Pergonal Sindicalizado ( )
i

Sefalar con “X” dentro del paréntesis el tipo de permiso requerido:

a) Permiso Econémico | ( ) no. d) Comisién (x)
b) Vacaciones por Antigiiedad ( ) e) Eventos Académicosiy/o Capacitacion ( )
c) Personal / Famiiiar (| ) f) Otros ( )

Especificar motivo: (Xr?p i J’E‘/\ 44 Q {y\ L—e_\/" ) 4‘(1 o

?Vo f){'l\wW\ iz, D“CJSA 5 iol Cmf{:}r) g) }'LJ’J C-\C ( fancvq S
tocvs Vo574 | (Come CYT )
Dia(s) 10 del mes de ((/,\) a: als) de 20 i

Motivo: Connisisn A COM&‘?Y’L No. Horag CE \’\ v

¥l
/

vy

Fu i, & - ‘ ~ g g 0 ‘0 O
Asignatura: \o'\\(.g/ LL:> pecificy “‘JQ ‘6)"“*»(@ E Horario L7 0 12 2

/ /

/ﬂ
%‘// P
M.enA.V.l'\Jl\?é A M. CEON ALVAREZ
" 'SUBDIR

A X { c : 7

(3{\ ¢\ d i 64 rrahcd CTORA ACADEMICA

Nombre y,Ei‘/(m{Solicita:nte )(ombre!y Firma del Director(a)
! 6 Subdirector(a)




Dependencia: FACULTAD

o

blicitud de Permisg: Contro

s ae

i
|

| Azistencial
i

Toluca, México; a_‘\ﬁ de_| Y‘ hieve

»H ARTES

Mombre del empleado(a):

;;\TL viare ¢l

XCC st

S Hrrd d & 1w o

Namero de Empleado:

- Identifique el tipo de Pers@nal, marcando cpn una “X” dentro del paréntg§s que corresponda:

Profesor(a) de Asignatu

fal( ) Profesor(a) de Carre

a( )

Perspijal Sindicalizado ( )

3

i = i p
* Senala. canl‘X” dentro del parénte

a) Permiso Econémico

; ¢) Personal / Familiar (

l Especificar motivo:

b) Vacaciones por Aritigligdad ( ) ej Even

“P S R W [

) no. d) Com

sis el ti

f) Oiros ( )

Cen N\

DA

po de permiso rdqfierido:

sion ()6

tos Académicos y/p Capacitacion ( )

T4 e

P o PN i€

H o oAl

3

i
i

del mes de L‘f} i b{‘ﬁr

Dia(s) R o de20 \G
\ 1 47 O VSR
[ Motivo: A No. Horas __’( 7. UL A_}- [rR¢ |
Asignatura: b ] Horario = —
| [ A
L ‘ - | 4 vl
{5 (. , -~ A f

Aw AR L ILL A

T

" 4 a
NS

| AR =2 pA o

Mombre y Firma Solicit

aihte

- /". = o
4§/ 7/// iy

J’ =

M. en A.V. ANGEK(QA M. LEON ALVAREZ
SUBDIREETORA ACADEMICA

N,a’fnbre W Firma del Director(a)

|

¢ Subdirector(a)




Solicitud de Perm*so: Control Asistencial

4

retara ae imisiadt
[s13 181 \ r“‘:){:lﬂ
igente No. 02 | & y: 30/09/201
oy ¥ 7 ,'_ -
Toluca, México; a_J.~(. de L0 o de 20__ &~
1]
L 1 e
Dependencia: ["ANC | 1 s )
A |
AR - Bt (e ,
Nombre del empleado(a): T lc, din d o st rcicl ST (e O

Numerc de Empleado:

~ ldentifique el tipo de Perdonal, marcando ¢on una “X” dentro del paréntebis que corresponda:

Profesor(a) de Asignaturf( ) Proquor(a) de Carrera (/() Pers&\al Sindicalizado ( )
\ Sefalar corl “X” dentro del| paréntesis el tipo de permiso requerido: 1
1 a) Permiso Econémico | ) no. d) Comision (}/) !
| b) Vacaciones por Antigigdad ( ) e) Eventos Académicos yjo Capacitacion ( )
l
5 c) Personal / Familiar ( fy Otros ( )
|
{ § ! £ i -1 3 A
| Especificar motivo: S AR UL § I o il s v L‘j MAEE | Lonse |
=L
q: y ST
i
|
; Dia(s) L delmesde (€., {7 de20 | &
|
| : bl | / r 4 g >
ll Motivo: (w95 de S Nduccieg Lo 50(2 14 No. Horas o ‘
) | o'0s I3 |
Asignatura: f‘\’ B Horario: {0 2 Ao |
, [ e LT P AREH S|
I . W g K e s ey ” /
5 o A el T Lol Ll 8 iE
"Nombre y Firmd Solicitante = ' |~ M. EN A. V. ANGELICA MARENGLA LEON AL\ AREZ

/ SUBDITRHCTORA ACADEMICA

/
i




|
|
|

Solicitud de Permis¢: Coniioi [ sistencial

h0/09/2043 -+
) L "
Toluca, Méxicp; a 22, de | ¢« Lie vy de 20_\_L_j
Dependencia: FACULTAD BH ARTES (41 I
sombre del empleado(a): b /{*\\//\ 20 |Vt L (207 HER|P ¥ " A e LI

Mumero de Empleado: _ = ; |

|

- identifique el tipo de Fergpnal, marcando con uns “¥* dentro del paréntfgis que corresponda

Profesor(a) de Asignatutal{ ) Profesoriz) de (.:arrefa () Persbial Sinadicaiizado | )
it ~ | I
! Sefalar con“X” dentro del |parzntesis el tipo de permiso re qerido: l
i 1 !
a) Permiso Econémico ) no. vl) Comitsi()n ()Q ,
a i : \
[ Ih) Vacaciones por Antigligdad (') e) Eventos Académices ygo Capacitacion { ) ‘1
! 1 i
! c) Perscnal / Familiar ( f) Otros ( ) r
i
! |
! !
| Especificar motivor ' |@o®® €H0 | T P A £ tAVR Y ANl
| KR CADERULA - ERLE BN 00D (20\6) S TASAIFS

T
2% COMPTRAT AW S =1 [NV }%é_a?mzc‘( A pe. AW ANCA T M

f
a WLREYS T

A 2\ 1D g R més de F £ B¢ ;E\“LQ de 20 _\ [*
| Motivo: i 1L pEL§ o] i o No.Horas!
E Asignatura: ___ . L4 . Hotartod] ———— @ 1
i s
I : - Vil Tl

= e T - —=F - e i~ ) =
¢ 7 s g /,/—"/ j‘ // 4 b
i - 7 d 3 & &
o\ 1 s Al o y
4 s

/ e | ;
o< M. en A.V. ANGEL|GA M. LEOM ALVAREZ

-

S viinlowsh  AER e ¥y

i Al | _/AUBDIREETORA ACADEMICA
“Nombre y Firma Solicitdnte : /"~ Nombrely Firma del Director(a)
i | J

/ y Suhdirector{a)

o

i
J“
b



1)

olicitud de Permi

|
|

|
sp: Contro! Asistencial
|

|
roldafpeond | L o 1
%l
i
% ! O
/ |- l -l M- i
Toluca, México; a__~ { de_| ~ (,\\, ) de20 1
|
|
Dependencia: FACULTAD IDE ARTES =1 23 .
SIS . S ; VAT ) —7
Mombre del empleado(a): No5E NG VER 4 . e g
i
Numero de Empleado:
- ldentifique el tipo de Per %onal, marcando ¢on una “X” dentro del paréntkfis que corresponda:

Frofesor(a) de Asignatur

oo

()

Profdsor(a) de Carreija <)
1

Pers{

val Sindicalizado | )

Sefialar ca

a) Permiso Econdinice

b) Vacaciones por Antigy

\

|

' c) Personal / Familiar {
|

|

i:specificar motivo:

4 “X” dentro de!
( ) no.

edad ( )

\ .

n
(e —¥hia

paréntesis el tifpo de permiso ;‘eéa

d Comisién

) Comision ()

e) Eventos Académicos y
s

fiotros ()

1

A ) WS

Dia(s)

7 %
(&

TRV

ierido:

o Capacitacion ( )

1 Motivo:

No. Horasj

Asignatura:

Horario

AR LAAS UE A Y

RS I : I/ : / —p
- 5/ _/,///'7

MCCT

Nombre y Firma Solicitgnte

y Firma del Director(a)
6 Suhdirector(a)

b

M. en AV ItPG/
‘ SUBDIRECTORA ACADENMICA




Dependencia:

Mombre del empleado(a):

Mumero de Empleado: _

bolicitud de Permigo: Control Asistencial

- ldentifique el tipo de Per

Profesor(a) de Asignaiuf

a()

donal, marcando ¢on una “X” dentro del parént

Profdsor(a) de Carre

H

e (>{

Pers

bk

—_— / 751
Toluca, México; a 7 "1 de "') 2 L1110 de 20 , 4>
FACULTAD DE ARTES
i / = /
. / ey i / /
Celiy Lo 5 /'/{ j 1 (x/h [e® o r] AR

bis que correspornda:

»hal Sindicalizado ( )

Sefalar co
a) Permiso Econémico
h) Vacaciones por Antig

¢) Perscnal / Familiar (

Especificar motivo:

| “X” dentro del

|
paréntesis el tipo de permiso r¢

d) Comision (M)

querido:

(1) ‘mo._ 18
iledad ( ) e) Eveni‘tos Académicos o Capacitacion ( )
) fj Otros ()
2 j | ar A 1
7:1\ /1; C.a;;;/a'z L:'/i-’(‘(f‘f /, Vi | V=, ) A C/ ¥

s

s SO i ey ) A 1 hsg
Dia(s) i, delmesde [/ ol de20 /(s
:‘ O 48 o= i /= A
[Aotivo: s ‘ No. Horas D
i
Asignatura: i r Horario —
7
A A e
el R A e
P4 / P o2t M. en AV. ANGEL|€A M. LEON ALVAREZ
Bl 52 LT S ' _SUBDIR[iCTORA ACADEMICA
( Noipbre'y Firma Solicitgnte | / Nombrejy Firma del Director(a)

By

e fled (Lece el
7

/
y
bl o2 /e‘ S ({j,‘.,"ﬁ €

6 Subdirector(a)




Solicitud de Permiso: Control Asistencial

etarta celAdminigtiad
ionde R¢cursos Huma
tameanto oe nro! e e
Jersion Migente No. 02 | Fecha: 30/09/2013
e
Toluca, Méxito; a ' de < Y Ex o
Dependencia: | L / Q. j\ ' / La)
| L »
Nombre del empleado(a): { 1 \ &, oS g £ 70 (C\( CAar e

T

Ndmero de Empleado:

~ Identifique el tipo de Persi:mal, marcando ¢on una “X” dentro del paréntepis que corresponda:

Profesor(a) de Asignaturd ( ) Profesor(a) de Carrera (>Q Persopal Sindicalizado ( )

Sefalar con

“X” dentro del

paréntesis el tipo de permiso red

uerido:

a) Permiso Econdmico ) no. d) Comision (\:).
b) Vacaciones por Antiglipdad ( ) e) Eventos Académicos yjo Capacitaciéon ( )
c) Personal /| Familiar f) Otros ( )
— j ] | ] e " ) |
Especificar motivo: {’>u—’u{ Qe P* P Lﬁ" > 7/» 0 L C‘«')- [P [ oy "4, KD
Dia(s) dFt del mes de LOveq o de20 ' (
. L\ o v ({{ / < < 4 ] L~
Motivo: : 1 icle L Vo ssi' ) i ' No. Horas ZA
i a: N B s TN N : ,
Asignatura: ANl Horario: — f
7 /"/
5 ) 7 /
p / "4 / 3
/./ / L // o /
J — {;:'7%‘ ;_é;;_;_ __‘_;:;_:_,_w—-—— /:,” ’/l, L B i el ’/‘
\ Sieat 2t & AT 46 o - Y W e T A

3

Nombr're y Firma

Solicitante

/
/SUBDITRE

M. EN A. V. ANGELICAMARENGLA LEON ALVAREZ

STORA ACADEMICA




Solicitud de Pernjiso: Contial Asistencial

crptarin dg 4

| Fecha: 30/09/2012

Toluca, Méx|co; a 2 7 de. Q0 de ZOLé_

Dependencia: __FACULTAD IDE ARTES

Nombre del empleado(a): L/‘(‘L/)/(d /“ (2£Q@‘(J{/I D(‘Z(Z M//OLJOZ C’ -

Numero de Empleado:

» Identifique el tipo de Personal, marcandocon una “X” dentro del parént¢sis que corresponda:

Profesor(a) de Asignaturia ()(i\ Profesor(a) de Carrera ( ) Persénal Sindicalizado ( )

Sefalar cop “X” dentro de| paréntesis el tipo de permiso reguerido:

a) Permiso Econémico ! ( ) no. d) Comisién (SA‘
b) Vacaciones por Antigfiedad ( ) e) Eventos Académicos y/o Capacitacion ( )
c) Personal / Familiar (1) f) Otros ( )

z
%

Especificar motivo: Fxﬁog((.l@w ,COL"‘P;QY@«HC(Q \

( _
eun  Codad Jubres JdlIAGH Y &
Dia(s) 2) L[i’o,/[)m/y\o ’deimesdeﬁé{’/LI/‘@Y\@ de20 | [,

S

o3

D

| :@Q
\Q‘,\

Mctivo: ____ No. Horas

Asignatura:/{:a”‘o'r /9@ ’VIU&'((Q‘C(C(OA I/l[/{ " Horario: R
- Se g ‘(’.‘10(% 4((0 é@ 8"0’ «x

: == NG 7/:3/ /4 L
fec o LielbodiD) iy Whedopq ™V nieEcitaw. LEON avvarez
te

Nombre y Firma Solicitah Firma del Director(a)
b Subdirector(a)




Sclicitud de Permiso: Control Asistencial

A 2

Versic

Vigente No. 02 | Fecha: 30/09/2013

RIS R R Ak AR

] Toluca, Méxjco; a 5 de F/'eé//‘-e Q) de20/ ©

i
H

Dependencia: FACULTAD?[DE ARTES

Nombre del empleado(a): /DA l./I:}O A /{VQV\C{—@V ZC‘\{/ //L\(V\ 6L\A/VCL\

fNomero de Empleado: |
i

i
|

» ldentifique el tipo de Pergonal, marcando conuna “X” dentro del paréntdsis que corresponda:

Profesor(a) de AsignatufraQ() Profesor(a) de Carrera ( ) Persgnal Sindicalizado ( )

Sefalar c<?) h “X” dentro del paréntesis el tipo de permiso refjuerido:

“d) Comisién, (X)_

a) Permiso Econémico§ () no.
) Vacaciones por Anti&uedad () e) Eventos Académicosjy/o Capacitacion ( )

c) Personal / Familiar (7i ) f) Otros ( )

Especificar motivo: A : CO/O?[//O dﬁ CV{VI/%S
/V/I/b///d()ﬁi Bl g1 120

Dia(s) 5 del mes de /[:f/b de 20 ) 6

Motivo: | : : i No. Horas 61’ 0&—_ /:;Z—' 00

Asignatura: 11 Horario

| //“7 //Al/ Lo
m A W 4}/%; M. en A.V. NB(;?./ECA M. LEON ALVAREZ
) ; | SUBBIRE¢TORA ACADEMICA 0]

Womkreb irma’Solicitante y{mbre% Firma del Director(a)

pb\\(\P A}{)(&.,\ C)_{[/ ZO\W)( N (/l/\UVCO\ ¢ Subdirector(a)




so: Control Asistencial

Solicitud de Perm
" Secretaria del Administracion
Direccién de Recursos Humanos

Departamento de|Control de Fersonal
Fecha: 30/09/2013

VersionVigente No. 02
Toluca, México; a 17 de febrero de 2016

FACULTAD|DE ARTES

Dependencia:
SILVIA ADRIANA PEREZ GARCIA

Nombre del empleado(a):

Numero de Empleado:
ronuna “X” dentro del paréntgsis que corresponda:
Persdnal Sindicalizado ( )

> Identifique el tipo de Pergonal, marcando
Profésor(a) de Carrera ( )
paréntesis el tipo de permiso regjuerido:

d) Comision ( X)

Profesor(a) de Asignatura ( )
e) Eventos Académicos y/o Capacitacion ( )

“X” dentro del

Seialar cor
a) Permiso Econémico {( ) no.

b) Vacaciones por Antigifedad ( )
f) Otros ( )

c) Personal / Familiar ( })
pio de Tlainepantla de Baz

de20 16

Especificar motivo:  Cojnisién al munici
del mes de FEBRERO

18y 25

Dia(s)
No. Horas
7-21 HRS.

o T
<

Motivo:
Asignatura: .
: z z = " ==
EZ ENRIQUEZ

et

L.A.F. AL

M.E.V. Silvia Adriana WGaci
s
SUBDIRECTOR

plicitahte

Horario:

A ADMINISTRTATIVA

Nombre y Firma, 8




H A ell 4
ey il - . "R O
Solicitud de Perniiso: C?ntrol !f\snstepclal S\

J Secretaria db Adminis || & 1,; UAEW
1 - y S
| DODA “eans’
v 30/09/201
‘Toluca, México; a lq de T@P‘%?Y{.‘) de 20 [(4
Dependencia: FACUL'TAD DE ARTES
| e ‘ . G T | } <. ; ' ;
Nombre del empleado(a): % ECLCC{ {”,:FY(N\ :fré‘ Y NG d@/ @\ v Ya

Numero de Empleado:

i
» ldentifique el tipo de Personal, marcando con una “X” dentro del parénigsis que corresponda:

"_\‘.,
e

Profesor{a) de Asignatuga (>3, Profesor(a) de Ca.rera ( ) Pergpnal Sindicalizado ( )

i Sefialar can “X” dentro de| paréntesis el tipo de permiso réiquerido:

a) Permiso Econémico’ ] ( ). no. d) Comisién () i

; b)) Vacaciones por Antigbedad () : e) Eventos Académicos /o Capacitacion ( )
¢) Personal / Familiar (i) f) Otros ( )

i vt . o ¢ G\ = & (< "\ '((\
Especificar motivo: __| XXX\ dua%m e }“xw-%\ ver,  Seledtives  UnTversiia
Dia(s) ./2’z Q \ /2[/ %E‘Ym’o del mes de ?f@ byp YD de 20 i/ia_
Motivo: X ~ No. Horag
Asignatura: 2 ' Horario: :

M//’\“‘a 1 ! /C ; Z Wi

N MY |
o ey 15t L.AF. ALHEL EZENRIQUEZ
11 vel) & ‘u{\(’c Olve vz . SUBDIRECTORA ADMIKISTRATIVA -
~ Nonibrely Firpfi§"Solicjtnte Nombrely Firma detDirecior(a)
\ | 5 Subdirector(a)

.=




p: Conirol Asistencia

Fecha: B0/08/2013

s

: No. 02

e U S e S

: o ANE
Toluca, México; a_ 22 de Jvk){"/‘&-f/ de 20_[£

Dependencia: FACULTAD B ARTES

Nombre del empleado(a): ] kﬁn’f Mﬂ\f& nAD '&/\\’C“D\/ ?‘/L,CJ\ g’ A
S

T LJ} i

Numero de Empleado: j@

 Identifique el tipo de Persdnal, marcando ¢pn ura “X” dentro del paréntggis que corresponda:

Profesor(a) de Asignatulaiy)(u) Profesor(a) de Carrefa ( ) Perspral Sindicalizado ( )

Senalar coni“X” dentro del [paréiitesis el tipo de permiso rqqpierido:

a) Permiso Econémico ) no. d) Comisién (XS
b) Vacaciones por Antigliedad ( ) e) Eventos Académicos ylp Capacitacion ( )
c) Personal / Familiar ( f) Otros ( )

Especificar motivo: (}/dﬂ/ QK"(VQ_(/LLU VC"’& 3

Dia(s) IR 1 vakd del mes de %lblav’éu fe de20 (4§

O loge Bobminndli | 57
Motivo: ___ WAL 1 A PR ANTAY % Y No. Horag 6 -

) o A 2 —
Asignatura: E(EQ& ‘5 VA2 (’&f@xﬂﬁ\fo fﬂ ‘ , Horario Eoihom | MR < ‘S#—"\

pe s )

e © o e

=

LY

.enAV. A A M. LEON ALVAREZ
SYBDIRE{LTORA ACADEMICA

=

i )| P
17 T/pﬁéé/z/,

/10‘54 ! /éwé 4 /f{.‘ b Subdirector(a)
¢ J o "’U '/ "‘.“rl

/

Nombre y Firma Solicithhte ( / /ﬁombre y Firma del Director(a)
m/ Ozl




’! -
i A
! 1 4
Solicitud de Permiso: Control Asistencial ] T SGO
fin e A ey ; 5 UAEMS
i l ”}“%w,

B i oo
e R )

)

Tolucé; México; a" L\ de M Agj

de 20_\_6

Dependencia: FACULTAD DE ARTES

HNEZ

i ‘ . .
- Nombre del empleado(a): AN C)%é L0 \6 VEL

' pGmero de Empleado:

\

P

¥

S
T

s ldentifique el tipo de Pdgsonal, marcandd con una “X” |dentro del parér%kesis que corresponda:
: !

Prefesor(a) de Asignatyia () ' Profesor(a) de Carrera (D Per,’? bnal Sindicalizado ( )
! £

3

i ) i J L [ .
Senalar chn “X” dentro del paréntesis el fipo de permiso rdquerido:

i

2} Permiso Econémicoft ( ) no.___ d) Conision (>Q/ ‘

) Vacaciones por Anti#’.’lédad ( ) e) Eventos Académicosﬁ} /o Capacitacion ( )
¢) Personal / Familias ) | f; Otras ()

o 3o Sl

Especificar motivo: ASSTEVC\E AL 020CeSD DE EVAPYAC O D¢ LD
L LACENC\A TUdIA en ATeE VISUALLE Oc (A \VEesIDAD
L pAUTeNome D M026L0S P02 PAdTe De Abs CLee €

l COEenAVACA T

Dia(s) . g U | 9 b : dei mbs de. AL ARHO de 20 ‘_é_
| | \ ' ;

Motivo: ‘ LLGOR: No. Hora%
| Asignatura: ___ | : Ey T Horario‘;
o 72

N B '

e pd L
| S 1

3 A
1 L.A.F ALHELUVASQUEZ ENRIQUEZ
Dose s Vapa S Ivalez | SUBDIRECTORA ADMINISTRATIVA
Nombre y Firma Solicﬂapte 7 . Nombrd_}/ Firma del Director(a)

5 Subdirector(a)

|
|
|
|

b |




wesn

Solicitud de Permiso: Contiol Asistencial

a0 Vigents No. 02

¥

b e

dhar 30/08/2013

I Toluca, Mékico; a4 de MACZD de 20_lf)
Dependencia: FACULTABRDE ARTES B L
| | : :
Hombre del empleado(a): ! -AOéé w% Véen -\ 'Wez Ly
Nimero de Empleado: | i ‘
!
» Identifique el tipo de Pa}sonal, mareando con una “X”| dentro del paréiesis que corresponda:
Profesor(a) de Asignat .&a () Profesor(a) de Car‘eraw Pe sional Sindicalizado (
! i
Senalar ¢ on “X” dentro del paréntesis el tipo de permiso réquerido:
i i
a) Permiso Econémicof{ ( ) no. d) Comisién -K)
b) Vacaciones por Ant géﬂedad () e) Eventos Académicossylo Capacitacion ( )
i
¢) Personal / Familiar (é ) f) Otrps ()
L‘g. SGCTENCA A La FPACOLTAD e Aeted The
Especificar motivo: 15+ 1) LA (Oa) AcA ; =3
PP Reoire enPdal D6 L PEOIECHDE (WeE— <
O ACIOp) Defi CA ; e
g
Dia(s) (S Ddi Megz ! delmesde M AQIEDD  de20 \f5
|
|
iMotivo: i 1) No. Horas 3
| {
Asignatura: i 4 3 Horariot —
i, : | e //\ S ol
ose cNsUenhLS Imeéz P
X : A -
iy [ \\\ dr— | M. en A.V. AGELIGA M. LEON ALVAREZ
—— e BDIRECTORA ACADEMICA
Nombre y Firma Solicit u}:te Nombre}y Firma del Director(a)
% 9 Subdirector(a)
{
t
l i
!
i
i
5




Solicitud de Perm

Secretaria df Ac

{ire A,ic’meu
Departamento d

Vemou Vlgemb No. 02

o
¥

5
H
8

W ——

Dependencia: Facultad de'Art’ies

iso: Controi Asistencial

iiministracion

Fecha: é0/09/2013

i Toluca,

N

México; a 14 de marzo (;Ie 2016

!
] |
L I

Nombre del empleado(a): A gellca Ma

rengla Ledn Alvarez

Nuamero de Empleado: 5 g

» Identifique el tipo de Personal, marcando con una

Profesor(a) de Asignatuia ()
) !

Profesor(a) de Carrera ( X)
i

“X” dentro del paréntpsis que corresponda:

Persknal Sindicalizado (

! !
a) Permiso Econémico { ( ) no.

b) Vacaciones porAntigiﬂedad ()

c) Personal / Familiar (i )
i
%

Especificar motivo: Asistencia al Cicla

{
Senalar cogn “X” dentro del paréntesis el tipo de permiso raquerido:

d) Comisiéon ()

e) Eventos Académicos y/o Capacitacion (X)

f) Otros ( )

!

§
Cremaster: Matthew Barney en Ip Fundaciéon Jumex

Arte Contemporaneo, Ciudad de México.

i
Dia(s) 15 ! | del mes de marzo de 2016
|
Motivo: _ Asistencia a Giclo Cremaster No. Horas; 7
! |
Asignatura: Investigacién del proyecto artistico Il Horario: 10:00 — ‘!7:00

RO b S5

Angélica Marengla Ledn Alvarez L.A.F. ALHEL VASQUEZ ENRIQUEZ

i

ombre y Firma Soliciténte

[T ———— e i

e
SUBDIRECTOR ADMINISTRTATIVA

AN




Solicitud de Perm

Direccion de R
Departamento de

Secretaria dd Administracion

Jso: Control Asistencial

pcursos Humanos
Control de Personal

Version

\/igente No. 02

- Fecha: 30/09/2013

%(C,u

Dependencia:

Toluca, Méxi

de 20 /o[

beiia [~ de M,&://Zo
| Rt

Nombre del empleado(a):

-~
’

5, :
LA (ni‘/‘n‘/lc«)

Numero de Empleado:

> Identifique el tipo de Personal, marcando ¢

Profesor(a) de Asignaturd ( )

Profesor(a) dé Carrera K)

zon una “X” dentro del paréntekis que corresponda:

Personal Sindicalizado ( )

Senalar con
a) Permiso Econémico
b) Vacaciones por Antigii

c) Personal / Familiar (

“X” dentro del

{ ) no.

bdad ()

Especificar motivo: /j (7 V\\’ ! t

paréntesis el tipo de permiso red
d) Comisién ¢><)
e) Eventos Académicos y

f) Otros ( )

YRo M

(W 750 S

uerido:

o Capacitacion ( )

Dia(s)

4

del mes de M"/V/ ? o

Motivo: ju/\)“r: CLL

\lu/orso) ?“—r/:‘l QWLL e No. Horas

i\

Asignatura:

S

Horario:

ﬂ\ R
&1 677 114 Cﬁrfq,L@

Nonibre-y FirmaiSolicitante

Ay

M. EN A. V. ANGELICA MAR

SUBDITRE

ENGLA LEON ALVAREZ

CTORA ACADEMICA




Solicitud de Permﬂso: Control Asistericial

RV R
secretania deo ;.‘féj, W U‘“E[\\_‘/]‘ i

P

DODA “aasss®

Lspariamenio de

Versidn Nigente ho. 02

S

Toluca, Méxito; a 21 del MAR72Z0 de20 16

Dependencia: FACULTAD ARTES

(i ;
Mombre del empleado(a): AW A 1O Vit ALoBD S 5 TJZ 2 ERrN

Hiimero de Empleado:

» ldentifique el tipo de Personal, marcando ¢on una + “X” |dentro del parénlepis que corresponda:
¢

Frofesor(a) de Asignatur ‘( ) Profgsor(a) de Carrera ( Pergonal Sindicalizado ( }
: T 1

‘ : : L i i
Senalar cdr) “X” dentro del| paréntesis el tipo de permiso rduerido:

a} Permiso Econdmico { i ) no. d) Contisién (Y)
I1) Vacaciones por Antiditedad ( ) ' e} Eventos Académicos|ylo Capacitacién ( )
) Personal / Familiar - ) Otros ()

Especificar motivo: HALT 1T PAR. BN COMTE ’ﬁ CA DERNLS w/\»-;?

ALOMNRAR BEC  D0CToRAPO| UANM - IENT - CONACYT |

D¥a(s) =i delmesde PMARMEZO  de20 | b
Motivo: : No. Horag

, i : DE 12100 A \").00 Hows .
Asignatura: | Horario

veisy : ek y.2 /

%QM@QS\(A n// B
7 M. en A.V/ANGELIC .LEON ALVAREZ

AAQC VILLALOSED HBESRERA . SUBDIREGTORA ACADEMICA
Nombre y Firma Solicitarite N Nombre ygFirma del Director(a)
i Subdirector(a)

fo




i
i

i |
Solicitud de Penpis“: Controi Asistencial

SSURNEp T

€

w UAEDN
Yl a;se?'x

\

f P /]
Toluca, México; a_ /[ de /'/(7)//(?

LTAD DE ARTES'

’/e?/ f/fm f /’/7(//7/(/ ( //M,/

de 20/'_5:

r— IR AR P ErM T8 Y T

Dependencia: _ FACL

fombre del empleado(a):

Niniero de Empleado:

l,.u-—-ﬁ: Y

PR — .!\»-.......-..—._‘-.‘ et o o A S S e e, B ol AL S ek TR AL

f
" g 5 4 g’ 113 R
» lentifigue el tipo de P+ gsonal malcando conuna “X” Identro del parer(? sis que corresponda:
;
Profazor(a) de Asignaldia (X) P:ofeson(a) de Carrgla () F‘er%i)nal Sindicalizado { )
1)
L2 o, L0 (S fd i

"""‘F’ *

Sefalar cljn “X” dentro dql par:ntess el ppo de perimiso igquerido:

;.::zs;

E
i
! ! [ g
- 3 e . . i . . = r < H
=) Periniso Foondmico ! ( ) no. ( d} Conjisién () ;5 !
5 g f
21 Vacacionss por Anii aLedad () ! a! £ventos Academico'ﬁ%',.’c Capacitacion { )
( ; ‘ : !
“ I ]
b Personal [ Familiar I} ) i f) Otras () . f
: | !
x i -
H i 3

Especificar motive.

/l b oo ‘ 4 i
/ BIpis/on  hCHas c;pé/%’/ ’%) e (e ‘?/’_5/’/ a7 O
s 7 T :

i
Wi j del mes de /(/0/2;34" de20 /¢ |

2
ProtIE— ‘1”'“‘N A i

Asignatura: __ | 2 Wil Horario

i

;

|

1 |

Motive: /[7 (J/("/’ | No. HoraT ;

’_\\,\)
(\

i
g e
1

k\
AR
ibx

; L.A.F. ALHE {1818 - YHEZ
é/[// ezl 3 SUBDIRECTOR lNlSTRAHJ/\, a2
{ Nombrgt i Ha)

Tabls /
il ew Flr

- S

Buhaﬂ

n
- /

I
|
|
I
t
[
l

!
)
ki
1
{
#
]
i

T H e 2 s € I CDa——— SN B vmv\ji\.

|
i
\
[



St e

sohcltud de Perm|SU Control Asistenci

Secintaria

iDependencia:

riombre del empleado(aj:

Numero de Empleado:

» ldentifique el tipo de Pelrpnal marcando con una “X”

dentro del parént

H
!
i Toluca, México;a__ ¥ ___de A ATL 9 de20_/
FACULTAD DE ARTES X Y i
| !
> vx . i n / - . — ;
(L OAPANDL NOCNEREL 70N /42’ 5 4
2 | ;
| P | |
i ‘ 1

a%is que corresponda:

)éxal Sindicalizado ( )

Profesor(a) de Asignztuga (X) Profewor(a) de Carrera( ) Pers
\ Senalar con “X” dentro del }parentesm el tipo de permiso re q}Jerido:
i a) Permiso Econémico .!( ) no. ; ~d) Comision (%) ;
| : | !
l‘. b)) Vacaciones por Antig L'I!Fdad () i e) Eventos Académicos véo Capacitacion ( )
§ ¥
l ¢) Personal / Familiar ( S : f) Otros ( ) {
' | §
\
\ Especificar motivo: 100 NprA {IL W A PEIL Lo AN GrA 7O
\ T NN LA, *',o AL U ;)JC@LJ‘ (— WU . Ly 36 funiyerss e iso Ul
i Z 1 1
; | ]
| ; !
pias) | | delmisde P ANp o  de20 /&
! E § '
z j
Motivo: % L No. Horas 3 N
: .
Asignatura: ; i e Horario % =
! | ! \
| § }
Akl ' Lk 3 i |
: 7 ); //
i 11 LN
i “ K. M. enAV?GEL AM LEON ALVARE._
{r R # AR GLL/’/VC\ J[ \ F0L ) | //SUBDIR CTORA ACADEMICA
mte ‘ / Nombre]y Firma del Director(a)

Nombre y Firma Solicit

b ——

S‘) Subdirector(a)

]

5

e AT

T
aaa oAl e W

(AW IVE





