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PAMELLA DESSYRE GUADALUPE HENANDEZ DfAZ
GASTOS FUNERARIOS, ER EL MARCO DEL PROGRAMA SALLR ESCOLAR

-

CUENTA No. CONCEPTO

| APORTE ECONOMICO DERIVADO DEL FALLECIMIENTO DE LA
ESTUDIANTE RUBY DESSYRE MAZARIEGOS HERNANDEZ, SEGUN
CERTIFICADO DE DEFUNCION NO. 10003818801092024.
CHEQUE NO, 27143.

Unidag Solicitante: DIDEDUC GUATEMALA DOCIDENTE
Fecha: 4/9/2,014

| lnatos NDicADORES

FECHA: 4/8/2,024
DEVOLLICION
Rocibids Operacianos Caja: 04/09/2024.

5
4

Total 7.500.00 |

HECHB/POR REVISADO AUTORIZADO | | =" RECIBI CONFORME DIA  MES
"] - FOUBON : “H'ISER!&B PAMELLA DESHVIE GUADALUPE HENANDEZ :
b 14 Figi: N, viaz i - |
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g 1 FORMULARIO
(9»74‘2 RECIBO Y COMPROMISO DE UTILIZACION DEL APORTE ECONOMICO POR GASTOS
““““ "1 FUNERARIOS DERIVADOS AL FALLECIMIENTO DE ESTUDIANTES INSCRITOS EN EL
1 SISTEMA DE EDUCACION PUBLICA, NIVELES DE EDUCACION INICIAL, PREPRIMARIA,
PRIMARIA Y MEDIA (CICLOS BASICO Y DIVERSIFICADO)

Del proceso: Servicios de apoyo | Coddigo: PRA-FOR-213 [ Version: 2 | Pagina: 1de 1

CORRELATIVO DDEGO-N0.019-2024

Sefor
Director Departamental de Educacién de Guatemala Occidente.

ﬁﬂﬂmﬂmy_ﬂ_ﬁﬂéﬂﬁ u'vman d L DAl en calidad de Madre _ ¥’ Padre

Tutor ___ Encargado de 28 afios de edad, estado civil soltero _ X casado__
Nacionalidad C‘k.kal(mfal kea Profesién u oficio /Re & unie 7(0 D/(J.Lu (O

Cédigo Unico de Identificacién -CUI- _29209270901¢) como consecuencia del fallecimiento del
estudiante /[ fid g , con Caédigo Personal del Estudiante £ 7/ 9 Aw .
DECLARO Y JURO: Que he recibido a entera satisfaccion el cheque numero 272{Y3 por la cantidad de:
AQg el¢ wi qu. nag quetzales exactos, los cuales fueron otorgados por gastos funerarios derivados al fallecimiento

del estudiante antes identificado, por lo que asumo mi responsabilidad y el compromiso de utilizar el aporte econémico, unica
y exclusivamente, para estos gastos.

Atentamente,

Lugar y fecha Miveg 09 JLS«Q l'{m.[yg 2O

Firma o imgfesién dactilar del solicitante

Todos los documentos que se encuentran en el Sitio Web del Sistema de Gestion de la Calidad son los documentos actualizados y controlados




PLA-PLT-01.02

; FORMULARIO
{»3} LISTA DE VERIFICACION DE REQUISITOS INICIALES PARA LA SOLICITUD DEL APORTE
"""""" ECONOMICO POR GASTOS FUNERARIOS DERIVADOS AL FALLECIMIENTO DE
ESTUDIANTES INSCRITOS EN EL SISTEMA DE EDUCACION PUBLICA, NIVELES DE
EDUCACION INICIAL, PREPRIMARIA, PRIMARIA Y MEDIA (CICLOS BASICO Y
DIVERSIFICADO)

Del proceso: Servicios de Apoyo | Cddigo: PRA-FOR-214 J Version: 1 1 Pagina: 1 de 1

Direccion Departamental de Educacion de Guatemala Occidente

Correlativo DDEGO-No0.19-2024 DDEGO-No0.19-2024
Cadigo centro educativo publico 00-07-8687-42
Nombre del centro educativo publico EODP ANEXA A EOUV No. 60 "ABRAHAM ORANTES Y ORANTES"

Nombre completo del estudiante fallecido | RUBY DESSYRE MAZARIEGOS HERNANDEZ

Nombre completo del padre, madre, tutor | PAMELLA DESSYRE GUADALUPE HERNANDEZ DIAZ
o encargado del estudiante '

Teléfono de contacto 55646175

Direccion: 23 CALLE D 34-38 ZONA 7 Municipio: GUATEMALA
COLONIA KJELL

No. Requisitos Si No
1 Constancia de inscripcién o impresion del historial de estudiante. X
2 Certificado de defuncion del estudiante, extendido por RENAP. X
3 Fotocopia del DPI del padre, madre, tutor o encargado. X
4 NIT del padre, madre, tutor o encargado. X
5 PRA-FOR-212 firmado o impresion dactilar. X
6 En el caso de ser tutor, el documento que lo acredite como tal.
Lugar y fecha Mixco, 04 de septiembre del 2024
Vol
Nombre de quién entrega Lic. Ervin Enrique MendozaAWlachan

B,
Nombre y firma de quién recibe m%{/

epartamento F nanciere
feccion Departamenfal de Educacion
- fuatamala Qtcidente

Todos los documentos que se encuentran en el Sitic Web del Sistema de Gestion de Calidad son los documentos actualizados y controlados.
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MINISTERIO DE EDUCACION

GUATEMALA

CONSTANCIA DE INSCRIPCION

Ciclo Escolar 2024

Datos del Alumno

Cadigo: R719EAW
Nombre: RUBY DESSYRE MAZARIEGOS
HERNANDEZ
CUL: 3780228140101
Fecha de 27 de octubre de 2017
Nacimiento:
Geénero: FEMENINO
Datos de Inscripcion en el Centro Educativo
Cadigo: 00-07-8687-42
Nombre: EODP ANEXA A EOUV NO.60 '"ABRAHAM ORANTES Y
ORANTES'
Departamento |CIUDAD CAPITAL Municipio: |ZONA 7
Nivel: 42-PARVULOS Jornada: MATUTINA
Ciclo Lectivo: |1-ANUAL Sector: OFICIAL
Modalidad: MONOLINGUE Area: URBANA
Carrera: -
Grado: PARVULOS 3

-Sistema de Registros Educativos- Fecha de Impresion: 04/09/2024 7:45:05 a. m.

8BTFKBRH4CIXSGk5czDxZ4P20dW+0Y00nh+q98Q2abFqThb0YzHb1WSHfhzLuNtxdZvZNCOYwIDhF1NGaig3j1zEYt89UVgyOfésluVzKnpjECOMHFPuFKifsFHPFL/K
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Regisire Nocionol de fas Peischas

Correlativo: 10003818801092024 VERIFICADOR: CB3B896E9311

Registro Civil de las Personas
Certificado de Defuncion

El infrascrito Registrador Civil de las Personas del Registro Nacional de las Personas del
Municipio de Guatemala, Departamento de Guatemala,
CERTIFICA
gue con fecha uno de septiembre de dos mil veinticuatro, en el Registro Civil del Municipio
de GUATEMALA, Departamento de GUATEMALA, quedo inscrita la Defuncidn No. 353386
de:

Datos del Difunto
- Ruby Dessyre , Mazariegos Hernandez -

Nombres y Apellidos del Difunto

3780228140101 Femenino
Fotografia & ¥
o 6 Afios 10 Meses 6 Dias Soltero - No Consta -
s Edad Estado Civi Profesién
dis pon ible GUATEMALA, GUATEMALA, GUATEMALA
Lugar de Nacimiento

Nombres y Apellidos del Conyuge

Datos de la Defuncién

uno de septiembre de dos mil veinticuatro 04:30

Fecha de Defuncion Hora de Defuncion
GUATEMALA, GUATEMALA, GUATEMALA, Hospital General de Enfermedades IGSS zana 9
Lugar de Defuncion
Dengue Severo
Causa A
Falla Multiorganica
Causa B

Causa C

Causa D

3875417720101
1/09/2024 22:15:20

o BO227A1EDD71
Pagina 1de 2

CAC16EBBBBCC2F173BAD39145774C9C8936B9C4B




Datos de la Madre

- Pamella Dessyre , Hernandez
Diaz -

Fotografia
no

Nombres y Apellidos de la Madre

Observaciones
NO CONSTA NINGUNA ANOTACION

Extendida el dia uno de septiembre de dos mil

disponible

Fotografia
no
disponible

Datos del Padre

- Jonatan Emanuel ,
Mazariegos Guerra -

veinticuatro por

Personas, la cual es auténtica por ser una copia fiel de su original.

Doy fe

b=

ULTIMA LINEA

Nombres y Apellidos del Padre

el Registrador Civil de las

Licda. Nidia Sucelly , Avalos Soto
REGISTRADOR CIVIL DE LAS PERSONAS EN FUNCIONES

Este certificado fue impreso en papel bond el dia uno de septiembre del dos mil veinticuatro y tiene vigencia de
seis meses o tres verificaciones del cddigo QR.Para los usos que al interesado convenga deberd de verificar su
autenticidad a traves del link: https://www.renap.gob.gt/verificacion-de-certificado o bien llamando al 1516

Pégina 2 de 2



REPUBLICA DE GUATEMALA, CENTROAMERICA
Ragistro Nacional de los Parsanes - Documento Personol de Identificacién-DP! -

GOUIO uNCo Db MANTHCACION

2920 8_8809 nn DESSYRE GUADALUPE

£ APELLIDG
l HERNANDEZ
Diaz

NACHINALIDAT PAIS DE NAC
GTM GT™M

d BEXO
FEMENINO

Tl

JENE2024
oz
LUGAR DE NALIMIENTO!
GUATEMALA RENA -
GUATEMALA Ragision Mewionalnte fus fersanme
L:334- F:110 P:240
GUATEMA
UATEMALA .
ESIADO GV
GUATEMALA ey
FECHA DE VENCIMIENTO
30ENE2034
NUMERG OF i, i L

IDGTM29208880900101 S0101<<<195
25121 D6F34013D9GTH<<9698457569
HERNANDEZ<<PAMELLA<<<<<<<<<<<<




CONSTANCIA DE INSCRIPCION Y ACTUALIZACION DE DATOS AL REGISTRO TRIBUTARIO UNIFICADO

C_;-/ZMNH: 91471362

SUPERINTENDENCIA DE ADMINISTRACION TRIBUTARIA

Primer nombre:

Segundo nombre:

Primer apellido:

Segundo apellido:

Cadigo Unico de Identificacion:
Fecha de Nacimiento:

Sexo:

Nacionalidad:

Estado civil:

Municipio de nacimiento:
Departamento de nacimiento:
Poblacién:

Comunidad lingliistica:
Actividad econémica principal:
Sector economico:
Participacién en Camara Empresarial:
Participacién en Gremial:

GUATEMALA, GUATEMALA, ZONA 7, COLONIA KJELL LAUGERUD, 34-38, 23 CALLED, B

Departamento

Municipio:

Zona:

Nuamero y letra de casa:

Numero y letra de apartamento o similar:
Teléfono casa:

Apartado postal:

Correo electrénico de Agencia Virtual y notificaciones:

INFORMACION IMPORTANTE:

Segun lo establecide en el Codigo Tributaric, Decreto 6-91

PAMELLA /

DESSYRE GUADALUPE
HERNANDEZ

DIAZ

2920888090101
10/12/1995
FEMENINO
GUATEMALTECO

GUATEMALA
GUATEMALA

NO POSEE ACTIVIDAD ECONOMIC
NO APLICA

NO

NO

GUATEMALA
GUATEMALA

)

34-38

B

59846275

1000
PDESSYRE@GMAIL.COM




A. Cualquier modificacion a los datos de inseripcién debe informarse a la SAT dentro del plazo de treinta (30) dias contados desde que se produjo la

modificacion
B. Los contribuyentes con obligaciones al IVA deben actualizar o ratificar sus datos de inscripcion anualmente

C. Para verificar si el contribuyente ha incumplido con sus Obligacicnes Tributarias, debe consultar la opcion “Incumplimientos® publicada en Portal

SAT en el Menu Consulta NIT.

El registro de la informacion contenida en la presente constancia no prejuzga sobre la validez de estay no convalida hechos o actos nulos o ilicitos

CARNE DE IDENTIFICACION TRIBUTARIA

Fsar

91471362 P
NOMBRE:

PAMELLA DESSYRE GUADALUPE

HERNANDEZ DIAZ

Fechay hora de Impresién: 04/09/2024 8:10



PLA-PLT-01.02

FORMULARIO
(\n}} SOLICITUD DE APORTE ECONOMICO POR GASTOS FUNERARIOS DERIVADOS AL
R FALLECIMIENTO DE ESTUDIANTES INSCRITOS EN EL SISTEMA DE EDUCACION
PUBLICA, NIVELES DE EDUCACION INICIAL, PREPRIMARIA, PRIMARIA Y MEDIA (CICLOS
BASICO Y DIVERSIFICADO)

Del proceso: Servicios de apoyo | Cédigo: PRA-FOR-212 | Version: 1 | Pagina 1 de 1

CORRELATIVO DDEGO-No. 19-2024

Sefiora:
Tamara Haydee Serech Balcarcel
Directora Departamental de Educacion de Guatemala Occidente

Yomwmmﬁzén calidad de Madre [¥] Padre(] Tutor[] Encargado (] de 2& afios de edad,

estado civil: soltero X casado [] ,

Nacionalidad: EU?aLO‘MCf lec o1 Profesion u oficio: /«IDEAL} m.‘;llﬁi ' Inice - Cédigo Unico de
Identificacion -CUI-: 2420688070101 como consecuencia del fallecimiento del estudiante £iy |22 Siife. , con
codigo personal de estudiante QIZM EDPW : MJU"Z i ‘;Q;S /—]ﬁrmnd(&

SOLICITO

Que me sea otorgado el aporte econémico de @ 7, 370(,7-@0 , por gastos funerarios derivados al fallecimiento del

estudiante antes identificado y para el efecto acompafio la siguiente documentacion:
a) Certificado de defuncion del estudiante, extendido por el Registro Nacional de las Personas -RENAP-.

b) Fotocopia de Documento Personal de Identificacion -DPI-, extendido por el Registro Nacional de las Personas
-RENAP-.

c) Fotocopia de carne del Numero de Identificacion Tributaria -NIT-.

Con la presente solicitud asumo la responsabilidad y el compromiso de utilizar el aporte econémico, Unica y exclusivamente

para los gastos funerarios del estudiante fallecido.

Atentamente,

Lugar y fecha Mixo e D{rﬂﬁeméu el

Firma o impresion dactilar del solicitante

Todos los documentos que se encuentran en el Sitio Web del Sistema de Gestion de la Calidad son los documentos actualizados y controlados.
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¢ | Ministerio de
> LA 4
> Educacion
(,\0 \,?' DIRECCION DEPARTAMENTAL DE EDUCACION GUATEMALA OCCIDENTE
ATEMP
Mixco, 04 de septiembre del 2024
Oficio No. 73-2024
Ref./DDMM-eemm.
Licenciada

Claudia Corado

Jefe Financiera

DIDEDUC Guatemala Occidente
Presente.

Estimada Licenciada:

Reciba un cordial saludo, desedndole éxitos en sus labores diarias.

Me permiio por este medio trasladar el expediente de la estudiante que fallecio en fecha
01/09/2024,'de nombre Ruby Dessyre Mazariegos Herncndez/olicitondo de manera atenta
sus buenos oficios para el procedimiento de elaboracion de cheque correspondiente.

Asi mismo pidiendo su apoyo, que en cuanto termine el proceso de entrega de cheque
a la madre de familia; el expediente completo se devuelva a mi persona, con copia de
Vaucher firmado por la madre de familia, recibo y compromiso PRA-FOR-213, mismos que
servirdn para enviarlo al Despacho, Ministerio de Finanzas Publicas, Contraloria General de
Cuentas y Congreso de la Republica.

El nombre del Centro Educativo donde estaba inscrito la alumna Ruby Dessyre El\sﬂ/oériegos
Hernandez es la EODP ANEXA a EQUV No. 60 “ABRAHAM ORANTES Y ORANTES" Jornada

Matutina, cédigo: 00-07-8687-42, ubicada en avenida Montezuma 31-09 Zona 7 Colonia
Bethania, Guatemala, la Directora es: Claudia Marisel Godinez

Atentamente,

Delegado de Desarrollo Magisterial

TR

o DIDEDUC OCCIDENTE oDuLGuMLOCCmNh lo’lumuuco(:uu_nu JDULCUMEOCCIDLNR

«DIDEDUCT

PBX: 23145900 4ta Av. “B” 0-69 Zona 2 Colonia Cotié, Mixco




