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D) GOBIERNO DEL ESTADO
IEEA CAMPECHE 2015-2021
Formato SAIG-04
INFORME DE COMISION Y DESGLOSE DE GASTOS
: :
; ] ; FECHA
RAMO B F L |
DEPENDENCIA O ENTIDAD INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS | DA MES ARO
FOLIO SOLICITUD [ | 9 e | 2016 7!
i
NOMBRE ING. GILBERTO LOEZA CHABLE NO DE EMPLEADO
PUESTO RESPONSABLE DE SOPORTE TECNICO | oa1zz |
~ LUGAR: HOPELCHEN Y CALAKMUL B
R W
| X Joca i (9)
| - [ | FECHA PAIS
© | |Naciona X |TERResTRe INICIO TERMINO IMEXICO
L = L=
| [ |wTerNacionaL | } | |AEREA | 25/05/2016 | | 26/05/2016 | ESTADO {
f | | |CAMPECHE ] 1
|
[ CLAVE PRESUPUESTAL - PARTIDA DIAS IMPORTE CIUDAD ’
‘; 2 870 HOPELCHEN-CALAKMUL |
i : 3
i
OBJETIVO Y/O TRABAIOS A REALIZAR
1
MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO A LOS EQUIPOS DE COMPUTO. K e .;

PRINCIiPALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS

MEE A

MANTENIMIENTO PREVENTIVO Y CORRECTIVO A LOS EQUIPOS DE cOMPUTO. |
RAMO Xxxin

B2 5 5 s
DECLARO, BAJO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LOS SOLICITADOS Y MANIFIESTO TENER  © = b ESET % = TA
CONOCIMIENTO DE LAS SANCIONES QUE SE APLICARAN EN CASO CONTRARIO 5k (@] = = RA D O”

El importe que no se compruebe con documentacién que reuna requisitos fiscales y no se reintegre la diferencia, el servidor publico autoriza a la unidad ejecutora a
efectuar el descuento en la némina quincenal en los quince dias posteriores de la fecha de vencido el plazo para la comprobacién. 20 1 6

DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO

VIATICOS
60, 25/05/2016 UIH4051OPS3 LEONOR DEL ROCIO URIBE HERNANDEZ
10617, 25/05/2016 CADJ370604TY9 MARIA DE JESUS CABRERA DOMINGUEZ i __5131
5a507alb 09/06/2016 UIHL640510PS3 LEONOR DEL ROCIO URIBE HERNANDEZ 150
| i
|
1
NO COMPROBADAS (21)

REINTEGRO (22) | i
[ i i __ TOTAL] 9246/

PASAJES (24)
T

Vo. Bo AUTORIZA

ING. GILBERTO LOEZA CHABLE C.P. JOSE ANTONIO CHABLE POLANCO . JORGE A. SANMIGUEL WONG
OFICINA DE SOPORTE JEFE DEL DEPARTAMENTO DE ADMON. Y FINANZAS JEFE DE LA UNIDAD DE INFORMATICA

CRECER & GRANDE
CAMPECHE 2015-2021 i



Factura (CFDI) No: 060 LEONOR DEL ROCIO URIBE HERNANDEZ £ T
fp— > | UIHL640510PS3 600372e5-33¢e-4a77-bdafcfedoBbasebe
Domicilio fiscal Certificado Digital SAT: |
CALAKMUL 92A 00001000000300439968 ;
AVIACION XPUJIL, Calakmul, Campeche, México C.P. 24640 Certificado Digital: i
Lugar de expedicién: Calakmul, Campeche ; 00001000000306328552
Tel: 9838716299 E-mail: sazonveracruzano@gmail.com ; Fechay Hora de Emisién:
SQzon 2016-05-25T12:32:46
veracruzand |
RESTAURANT Fecha de Timbrado:
4 Régimen Fiscal 5 MM{TWK’I?SNG Sadi Bl
Régimen de las Personas Fisicas con Actividades
Empresariales y Profesionales
. Cliente 4 |
| Nombre: | INSTITUTO ESTATAL DELA EDUCACION PARA LOS ADULTOS »
§ : . 1
fo ey - o]
i ? RFC Cliente: = IEE990423V79
i Num Ext | 17 Municipio: = Campeche
. Num. Int: f Estado: § Campeche
Colonia; | Centro Pais: % México
§ Lmﬂdgd E San Franmsco de Campeche C.P . 24000
. Pago . L
: Formade Pagoi Pago en una sola exhibicién Clave de Moneda: % MXN
| Métodode Pago: | Efectivo Tradecambe.. |1
NumCtaPago: j |
[Coilled  Gmees . omL Tl Descripcién g  Importe |
1.00 i serv i1 EConsumo de alimentos $210 00 $210.00
Subtotal: $210.00
IVA 16.00%: $32.60
Importe con letra: Total: $243.60 |

i DOSCIENTOS CUARENTA Y TRES PESOS 60/100 MXN

| Sello digital

annzzm3QM3KF4sztsnooMasG;GSqutmkm,|MJPuJNlethr5WCVmeQo1 FJD7QOMZSOPg/mjhcanIEdJAzVVewéBocq?chN‘L"vSQl wm%?uvaMJFgM%uBsP

FOKGZaeVdNSngprsgAyRF?LrTSxSCn_CK)(Zo—

Timbre Fiscal

KWVYGmMthdVvYrDUNZbSH3JV+GNR Jria2W18zCav0A=

UF|4Kn/fF3o$3GzOGZwIeUR600ZMLBOSIDMSCOC10yengPMthuSXuFGBxKqunVGNBZ\‘ngW,r SYypUaKN!MB lunZxORWv MYzy8Ap Ac&OOprwzdzLprpﬁpu Br

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT

[11.0{600372¢5-33ee-4a77-bdal-cfdc8bas8b9|2016-05-25T 1232 46lanhZ9f1 3QM3KF 4wz TtshOOMISGiGENGxtmkm/IMIPUINKwIZXhrSWC Y mMxQO 1 FiD1QQMz60Pg/mj i
hdnxnZlEdJAZVve*DSBSwZCXwM+ch89mebe2USaxQ]FgMSNl"sPFOKSZaeYcNQhPQWDngdyRF 7Lr75x9CrZCKX20=(0000100000030043996 8|

i E E A

RAMO XG{XI!
FONDO FAE

*Este documento es una re de un CFDI
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MARIA DE JESUS CABRERA DOMINGUEZ

CADJ370604TY9 Factura No: 10617
Domicilio Fiscal FOLIO FISCAL (UUID):
AV CALAKMUL 70 86B8CCB8-AFB7-4A87-9AE3-5C395E349D86
Col. AV CALAKMUL 24640 NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:
CALAKMUL Campeche México 00001000000203220546
Tel. 8716029
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR:
00001000000302109634

FECHA'Y HORA DE CERTIFICACION:
2016-05-25T17:29:06
FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI:
2016-05-25T17:24:04

CLIENTE: INSTITUTO ESTATAL DE LA Régimen Fiscal: Régimen de las Personas Fisicas con Actividades Empresariales y Profesionales
Eggfﬁgg)NAL PARA LOS Lugar de Expedicién: CALAKMUL, Campeche Fecha de Expedicién: 25 mayo 2016

RFC: IEE990423V79 Forma de Pago: Pago en una sola exhibicion Clave de Moneda: MXN

DIRECCION:  CALLE 8 No.175 Método de Pago: Efectivo

COL. CENTRO C.P. 24000
SAN FRANCISCO DE CAMPECHE

CAMPECHE
MEXICO
CANTIDAD U?ﬂ'g&%;?E - h’]‘%-:' o DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE
CION
1.00 DIA h2 HABITACION DOBLE $457.76 $457.76
pr—m P
1 E E A y
RAMO X0
FONDO FAETA
“OPEI )
2016
IMPORTE CON LETRA: QUINIENTOS TREINTAY UN PESOS, 00/100 MXN SUBTOTAL: $457.76
IVA(IVA 16.00%): $73.24
TOTAL: $531.00
SELLO DIGITAL DEL CFDI
LVW!SMZAOXG&/&YV3KPQQ’U3&MRZ4(’MFkoccdh]AVQHXSATL“Kl Cl 1 JFQ+uD/ “mr‘"TTICSkDULHBEQwJRmAdM"7‘XJCUMUBMDH'SLQOIARIMMWNOOVTD‘GNQZQHXCCHEF _]
SELLO DIGITAL DEL SAT
SaC&aShEUWfnWVz?VZthFkONLVq/KLMy-thL‘szOJIOSVSSOFMDGC):YQHHOQJ1FpicXQmBa'berSmeYBSJISDI1IRGVIlCMawLKka/aPpayk;qG|73!4M3bRgF’EaA14uol1/onyRoKuka-Dlu'gGeMR*QwGNXz4= ] - an

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

=
B‘- 0|86BBCCBB-AFB7-4A87-9AE3-5C395E349D86(2016-05-
5T17 %9326 MSGMZAOXCUHh3kpﬂw3amRZ4ddek0chh'rAY9HX5AYL44KLC|SZBODNQI‘MCO’R!MK":Q‘IADr'MDZQBIiCZVJISGGfﬂTICSKDULHEEQlCﬂJRDOQAﬂSDS""XJf,UMuB'hbﬂ'sLQOuRlbbemBOhJQOITDIGNUGQHWCHEC:\OOOOV0
00000203220546|

Facturar en linea® CFDI Proveedor Autorizado de Certificacion Folio 55029
Descargue gratis este comprobante Para Faclurar en Linea ingresa a: www.fel.mx
en formato digital . XML ingresando a: www.fel.mx/xm/

Este documento es un esentacion impresa dg/un CFDI Pagina 1 de 1




Factura No: 39 LEONOR DEL ROCIO URIBE HERNANDEZ

Folio Fiscal UUID:
o . | UIHL640510PS3 5a50721b-d7c1-497a-8494-354c3c820539 |
Domicilio fiscal Certificado Digital SAT:
CALAKMUL 92A 00001000000300439968
AVIACION, XPUJIL, Calakmul, Campeche, México C.P. 24640 ; Certificado Digital:
Lugar de expedicion: Calakmul, Campeche 00001000000306328552
sQz O'n Tel: 9838716299  E-mail: sazonveracruzano@gmail.com Fecha y Hora de Emisién:
2016-06-09T16:27:07
veracruzond Fécha de Tinbeado:
- . 2016-06-09T16:27:09 f
| & ; o Régimen lflfcal N L s
Régimen de las Personas Fisicas con Actividades
Empresariales y Profesionales
frosemmsemenc s — , e T o R o T D — e §
| Nombre: | INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS - |
IEE990423V79 T
Campeche
Campeche |
México 1
: . San Francisco de Campeche 24000 ;
LR — o !
Formade Pago: | Pago en una sola exhibicién MXN ‘
Método de Pago: Efectivo 11
NumCtaPago: |
i 1.00 i serv ; 1 §Consumo de alimentos i $149 31 i $129. 31
i Subtotal. $129.31 {
i |
| IVA 16.00%: $20.69 |
| Importe con letra: Total: $150.00 i

CIENTO CINCUENTA PESOS 00/100 MXN

Observacidn:
Consumo de alimentos del dia 26 de Mayo 2016

o

CxCmOiiNCZRyW581 PtaLugﬁstdeKZVGZWMSO—

MAGX7I/ErSR/DX/1 OCGQBpWLbeWuqSFquHTLGv ISEW26+8QqzX1 Fu2c59ZRXvaS‘xF6bsO;PeOT 1cgVDEWwKkwXeg3F ddxWka1AOXOQRUCSIMO15dF TaJi3hdzxer

e T

C + FLsrxmLm 1 YySArQdeSDosp!NEGLbhpWPUSQ—

ettt

i

|hSY3HFJpwVung*kvqTUTYcNUVa*zQMqumehSQHOSkanGSMninPBWLZquszTFewF RyQ87dKNIOUTUBSEXp+GUrrpShdy7x44Jj0nHba 7VxaboBnhunOFcWwwxpt {
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*Este documento es una representacion i sa de un CFDI

G

111.1 0]5350731b-d7c1 -4973-8494- 354(,3C820539I2016-06-09T16 27 09|MAGX7IIEr5R’DX/1OCGQB)olWLybqucSFquHTLGVIQEW26+SQQZX1Fu2c592RXchSer6bsO]Pe
0T1cgVDEWwKkwXeg3Fd4xWeka 1AOX0QRUCSIMO1 5dFITqJI3hdzxerCxCmOlNCZRyWS5S 1P{3LugBNI3iF 4K 2Vd 2wME0= 0000 1000000300439868}|
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