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ACZOMPARNARMIENTO EDUCATIVO EN LOS CIRCULOS DE ESTUDIOA LOS ADULTOS QUE ESTUDIAN EL MODULO DE LA PALABRAY NIVEL IN\CIAL EN EL MUNIC\P\O DE CALKINIEL A 11 CE

SEPTEMBRE DE 2015
ARNCIPALES ACTIVIDADES A DESARROLLAR B

ACOMPARAMIENTO EDUCATIVO EN LOS CLRCULOS DE ESTUD!OA LOS ADULTOS QUE ESTUDIAN EL MODULD DE LA PALABRAY NIVEL &NiCIAL EN EL MUNIC\P\O DE CALKINIEL DIA 11 DE

SESTIEMBRE DE 2015
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Sivg pinr, AECELCHALAN, CAMPECHE. 11/972015 16-04-54
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CLIENTE INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTDS
CIRECCICN 2 CIUDAD AMIURALLADA No. 175, CENTRO C.P. 23000
CiuDAD CAMPECHE . CAMPECHE MEXICO R.F.C. IEE990£23V73
CANTIDAD uwioan DESCRiPClON e © PRECIO UNTTARIQ
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EFECTOS FISCALES AL PAGO'::: PAGOEN UNASOLA EXHIBICION

Método de Pago: Namero de Cuenta C Condiciones de Pago
SERIE DEL CERTIFICARO DEL EMISOR 00D01000000306439414
No DE SERIE DE CERTIFICADO DEL SAT 00D010000002G2 864833
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION Septiembre 11 2015 - 16:09;47 16:09;47

SELLO DIGITAL DEL CFDI
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CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT
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ESTE DOCUMENTO ES UNA REF RESA DE UN CFDI
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i R.F.C. USXI930101RI0 FOLIO INTERNO
. Régimen Fiscal: REGIMEN INCORPORACION FISCAL 3230
RESTAURANTE CALLE 20 No. 98 A COL. SAN FRANCISCC CENTRO  CP:24800 .. FECHAYHORADE EMISION:

11/9/2015 15:02:34
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