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Formato SAIG-04 INFORME DE COMISION ¥ DESGLOSE DE GASTOS k \ "E T

RAMO l FECHA
DEPENEBENCIA O ENTIDAD IINSTI”TUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS DIA MES ‘ ANO
24 09 | 2015
FOLIO SOLICITUD
NOMBRE ANA KAREN ORTEGA SALAZAR No de empleado
PUESTO VERIFICADORA LCIAC £720
LUGAR:
. x_JuocaL i FECHA I PAIS
I ’E; MEXICO
| NACiONAL 3 X |TERRESTRE iNICIO TERMING ESTADO
_.-]!NTERNACEONAL AERED CILDAD
CAMPECHE-
CLAVE PRESUPUESTAL - PARTIDA DIAS IMPORTE CHAMPOTON-
ESCARCEGA-
2 $400.00 CHAMPOTON-
CAMPECHE-
OBIETIVO ¥/0 TRABAIOS A REALIZAR
VALIDACION DE EXPEDIENTES DE INCORPORADCS DEL MES DE AGOSTO ENLAS DELEGACIONES
04 CHAMPOTON Y 05 ESCARCEGA
PRINCIPALES ACTIVIDADES A DESARROLLAR
VISITAR LAS DELEGACIONES MUNICIPALES ESTABLECIDAS PARA REALIZAR LA VALIDACION DE EXPEDIENTES DE INCORPORADOS DEL MES DE AGOSTO.

DECLARC, BAIO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LOS SOLICITADGS Y MANIFIESTO TENER
CONOCIMIENTO DE LAS SANCIONES QUE SE APLICARAN EN CASC CONTRARIO

El importe que no se compruebe con documentacion que reuna requisitos fiscales y no se reintegre: [a diferencia, el servidor piblico autoriza 2 la unidsd ejecutora a
efectuar el descuento en la némina guincenal en los quince dfas posteriores de la fecha de vencido el plaze para la comprob:

DESGLOSE DE EROGACION PROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO

EROGACIONES COMPROBADAS FACTURA 227 09,/09/2015 JUGOS Y ANTONTOS LOS AGUILARES 200.00
FACTURA 229 10/09/2015 JUGOS ¥ ANTOHTOS 1,0S AGUILARES 200.00
NO COMPROBADAS
REINTEGROS
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JUGOS Y ANTOJITOS L.OS AGUILARES - YADIRA MUERTA CAHUICH
AV. REVOLUCION MERCADO PUBLICO S/N LOCAL 129, Col, CENTRO, Champoton,
Campeche, México CP:24400

RFC: HUCY780902PK4 CURP: Tel. 9821184320

Nombre INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS Factura No. 227

Direccion Calie 8# 175 Col. Centro Fecha emisién 2015-09-16T09:56:45

Ciudad SAN FRANCISCQ DE CAMPECHE, Campeche, México Metodo de pago Efectivo

cp 24000 Moneda Pesos

RFC IEE990423V79 CURP: Tipo de cambio 1.00

.Lugar de expedicion: AV. REVOLUCION MERCADO PUBLICO S/N LOC. 129, Champoton, Campeche, Méxice

: Cantidad Unidad Descripcion Precio uni. Descuento Importe -

[—— A it

: o ; CONSUMO DE ALIMENTOS DEL DJA 9 DE : : :

1 Servicio SEPTIEMERE DEL 2015 $172.42 : 0% | 317242 :
—

|

;Importe con letra: Subtotal: 3172.42:

:Doscientos Pesos 00/100 M.N IVA 16%: $27.58

| Total: $200.00

Forma de pago: Pago en una sola exhibicicn Efectos fiscales al pago

Régimen fiscal: Persona fisica

inal del complemento de certificacion digital del SAT:
: 0AB-913A-14E59[351EF80J2015-09-‘!6T09:55:4G]ch’?S+‘?ngchBCmN‘ISIV[NNUJBW4rcK1wpvaFD?xUAKh.ﬁOAgI+F’rEﬂSaHP
EVimgHGKIMMRTIQyvuavXeOnSzJQNW4Dh4Jeoofet+mnmlAS UV Gides YC 7YDETH2a+tzE LewkdF40ATHemicU CEXIQE=|00

wpyNvFOTxUAKhjQAg PrEASaHPyBST P 9zuFWepEyimgHGKIMMRTIQyvuavXeOnSzJQNWADhdJeo
cwkdF40A1HemicUHCEXJQE=

dB/PEY C+EtMYEakNMKHF QThs=
A-14E58D51EF80 Fecha de certificacion: 2015-09-16T09:56:46

Este documento es una representacion impresa de un CFDI




JUGOS Y ANTOJITOS LOS AGUILARES ~- YADIRA HUERTA CAHUICH
AV. REVOLUCION MERCADO PUBLICO S/N LOCAL 129, Col. CENTRO, Champotan,
Campeche, México CP:24400

RFC: HUCY780902PK4 CURP: Tel. 9821184320

Nombre INSTITUTC ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS Factura No. 229
Direccién Calle 8# 175 Col. Centro Fecha emisién 2015-09-20723:22:11
Ciudad SAN FRANCISCO DE CAMPECHE, Campeche, México Metodo de pago Efectivo
CP 24000 Moneda Pesos
RFC IEE990423v79 CURF: Tipo de cambio 1.00
Lugar de expedicién: AV. REVOLUCION MERCADO PUBLICO S/M LOC. 126, Champoton, Campeche, México
| Cantidad Unidad Descripcion Precio uni. Descuento Importe
1 Servicio : gg:ssumo de alimentos del dia 10 de Septiembre $172.42 0% . §172.42 }
3 1
— E i * {
Importe con letra: Subtotal: $172.42;
ffDDSClentos Pesos 00/100 M,N IVA 16%: $27.58§
Total: $200.00
Forma de pago: Pago en una sola exhibicién Efectos fiscales al pago
Régimen fiscal: Persona fisica

nal del complemento de certificacion digital del SAT:

O2aSFaleukVCADISPdXcG7FZRagEXx20mrejJFe288GusQIKkMWobK 1 HgVIWIKB2F14cHY as24mRe0A
Oz ENFpEcd7APKvZ0+w=

k B B&C%BS-SCQEMF?A?M Fecha de certificacidn: 2015-09-20723:22:112
is 0B0E1000000306228302 Certificado del SAT: 00001000000301751173

é Facturacién Eiectrnica de bajo cosio de México, pruébalo www.facturashop.com

Este documento s una representacién impresa de un CFDI

I Sistema




