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DIA DEL NIÑO_____________________
PRIMA DE ANTIGÜEDAD____________
ESTÍMULO MENSUAL EN VALES 
DEVOLUCIÓN POR COBRO INDEBIDO 
PROFESIONALIZACION______________
ESTIMULO AÑOS DE SERVICIO________
LENTES EXCENTO__________________
AJUSTE CALENDARIO_______________
CANASTILLA MATERNAL_____________
RETROACTIVO PROFESIONALIZACIÓN
ESTIMULOS Y RECOMPENSAS________
OTRAS PERCEPCIONES 7_____________
VALES DE DESPENSA________________
HONORARIOS ASIMILADOS A SALARIOS 
CUOTA SINDICAL___________________
FONAC___________________________
ISR______________________________
GASTOS POR COMPROBAR__________
FIESTA FIN AÑO____________________
PENSION ALIMENTICIA______________
PRESTAMO A CORTO PLAZO_________
PRESTAMO HIPOTECARIO___________
SEGURO METLIFE__________________
SEGURO DE RETIRO________________
DESCUENTO POR FALTAS____________
PAGO INDEBIDO___________________
AJUSTE ISR________________________
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DIRECTORA DE ADMINISTRACIÓN ^FINANZAS 
Cargo

LIC. MARIANA HERNÁNDEZ ESTRADA 
Nombre del Responsable
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SERVICIOS SOCIALES Y CULTURALES_______
SEGURO DE CESANTIA EN EDAD AVANZADA
FAR SNTEA___________________________
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COOPERACIÓN VOLUNTARIA_____________
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Fuente: Información proporcionada por las Entidades Federativas
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