Formato SAIG-04

Formato SAIG-04 INFORME DE COMISION Y DESGLOSE DE GASTOS
RAMO | FECHA ’
' l
DEPENDENCIA D ENTIDAD | INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS DA MES AfiO
03 1 2016 s
FOLIO SOLICITUD
NOMERE LIC. ERIK ALEJANDRO PANT! EUAN No de ermpleado
PUESTO RESPONSABLE DEL AREA DE SEGUIMIENTO EDLCATIVG 02696

LUGAR: [Pais,Estado, Ciudad) { 8}

% |.ocaL [ FECHA i PAIS

[mExico

NACIONAL X |TERRESTRE INICIG TERMINO e ESTADO
- [canepecae
INTERNACIONAL AERED CIUDAD

CAMPECHE-CANDEALRIA-

CLAVE PRESUPUESTAL - PARTIDA } DIAS IMPORTE REE'DEr? ¢RXCHWO CAMPECHE
—_ X POFY XL
: i 522000 RECURSOS FINANCIERDS

OBJETIVO Y/O TRABAIOS A REALIZAR

IMPARTICION DE INDUCCION A FISURAS DE COMNAFE EN CANDELARIA

PRINCIPALES ACTIVIDADES A DESARROLLAR

f
IMPARTIR EL TALLER BFE INDUCCION @ O 1S90 ,G i
bt

DECLARO, BAIO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LOS SOLICITADOS ¥ MANIFIESTO TENER
CONOCIMIENTO DE LAS SANCIONES QUE SE APLICARAN EN CAS0 CONTRARIO

El imporie gue no se compruebe con documentacién que reuna requisitos fiscales y no se reintegre la diferencia, ef servidor publico autoriza a la unidad ejecutora a
efectuar el descuento en la ndmina quincenal en los quince dias posteriores de la fecha de vencido el plazo para la compn

DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO

EROGACIGNES COMPROBADAS

FACTURA 137743 29/10/2016 MONTEBURGUER, $.8 DE C.V $249.00
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RECURSUTS FINANCIEROS
CAMPEQHE

=]

NO COMPROBADAS

REINTEGROS

$249.00




IEEA
GOBIERNO DEL ESTADD
CAMWPECHE 20152021

FORMATO SAIG-01 QFICIO DE COMISIGN Y SOLICITUD DE VIATICOS ¥ PASAJES

Num. Oficio: |IEEA/DSE/140/2016
Asunto: Oficio de Comisidn y Solicitud de vidticos y pasajes
Fecha: 28/10/2016

C.P. JOSE ANTONIO CHABLE POLANCO

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE ADMINISTRACION
Y FINANZAS

PRESENTE.

POR MEDIO DEE PRESENTE ME PERMITO COMUNICARLE A USTED DE LA COMISIGN QUE LLEVARA A CABO EL SIGUIENTE.

PERSONAL.
NOMBRE ERICK ALEJANDRO PANT] EUAN NO. DE EMPLEADO
PUESTO SEGUIMIENTO OPERATIVO { 4696

LUGAR: {Pais, Estado, Ciudad)

LOCAL FECHA PAIS ‘
| nacionaL X ] TerresTRe INCio TeRMiNG  [MEBNICO ]
| INTERNACIONAL ] Atrea [ 2o/iopote | [ 297072016 | ESTADO
CLAVE PRESLIPUESTAL - PARTIDA DIAS | CUOTA DIARIA IMPORTE  |campEcHE
VIATICOS 1 220.00 220.00  cupAD
] VIATICOS ! [ | 1 [canoeiaria
| | VIATICOS i { | I RUTA {Origen-Destina-Origen)
| | CASETAS | I | i
L1 PASAJES [ l |
r [ COMBUSTIBLE. [ } f | | CAMPECHE - CANDELARIA -
e CAMPECHE
: AGENCIA
TOTAL | 2000 1

OBJETIVO Y/O TRABAIOS A REALIZAR

IMPARTIR CURSO DE INDUCCION A FIGURAS CONAFE EN ECANDELARIA, CAMPECHE EL DIA 29 DE OCTUBRE DE 2016

ASIMISMO EL EMPLEADO AL TERMINC DE LA PRESENTE COMISIGN EN UN PLAZO NO MAYOR A 3 D{AS HABILES DEBERA RENDIR EL INFORME
CORRESPONDIENTE DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS AS| COMO LA COMPROBACION DE LOS GASTOS EFECTUAPOS EN LA MISMA.
SIN OTRO PARTICULAR IE ENVIO UN CORDIAL SALUDO.

SOLICITA

¢
Y

ING. LASHM‘&( CEBALLOS REYES
JEFA DEL DEPTO. DE SERVICIOS EDUCATIVOS

CRECER EGRANDE}\
CAMPECHE 2015-2021  fmmmult




MOTEBURGER, 5.A. DE C.V.
MOT040416KS6
REGIMEN GENERAL DE LEY

MATRIZ SUCURSAL
AVENIDA ADCLFO RUIZ CORTINEZ 112 301 B C CALLE 30 MANZANA 2 ZONA 1 No LOTE 4

SAN ROMAN, CAMPECHE, CAMPECHE Col. UNIDAD ESFUERZO ¥ TRABAIG 11
CAMPECHE C.P. 24040 C.P 24350, ESCARCEGA, CAMPECHE
Tel. 01-800-822-25-85, (981) 12 7 32 00 i)

INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS FOLIO $AT:  D7FBSED7-6F8B-46FA-80FE-28606E2775CF

—
1EES90423V7% SERIE: BKO)
CALLE 8 No. 175 ENTRE CALLE 49 CIRCUITO BALUARTES Y CALLE 51

C.P. 24000 CENTRO CIUDAD AMURALLADA FOLIO: 137742
CAMPECHE CAMPECHE Campeche MEXICO FECHA: 07/11/2016 03:.C7:11p.m.
NUMERO DE CTA. PAGO: No identificacio

1.00 NA CONSUMO DE ALIMENTOS 214,66

CANTIDAD CON LETRAS: SUBTOTAL $214.66
SON DOSCIENTOS CUARENTA Y NUEVE PESOS 00/100 MN
Y, DESCUENTO $0.00
CONDICION DE PAGO  PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION Tasa de LV.A 16% $34.34
METODQ DE PAGO: 01 Efectivo .
EFECTOS FISCALES AL PAGO TOTAL $249.00
.

CADENA ORIGINAL DFL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL 5AT:

|41.0| D7FBSED7-6F86-465A-80FE-28606E2775CF{2016-11-07T15:07:39]r7GocFrdj3kvm5aZIiswq hISIP3iNISCwef 3AvwEgiwecFmi3LnCBUWTKCvkBEm
ySPT01eKT/B3q0yDY2bvbiFGpGWPAGEGA 1 0cTUEAZ6ARMOMMSKIGAcEH/ UYF2IuGh WTUX2B2Ne-+ E/ 3idMGUR/ Wy HTIGGAyaOnEBSTCX L kYIBoogO?
mMSpoeNiZneYQLOYDG/ syx7dRbRYvwStWWcedBoueP30eALST TO TeSHDZrHE29wvoGvOogGReOiSar 7ykk40ZF/ YbawUsf1 1hL1CAoxNa7FQ3Ezd L Saxyghc
MvZK3UC5/CnROCDECPMOXWLIGBWIGtg/saug==|06001000000302801423 |

S$ELLO DIGITAL DEL CFOIL:
r7GocFrdi3kVSaZIsWhISIP3iNISCwer3AvwEglwecFmi3LnCBUWIKCkvkBBmySPTOJeKT/B3q0y Dy 2bvbiFgpGWPAGHGY
10cIUFAZB4fnhOMMSKIgacEH/UYF210BIvIuX2BzNe -+ i HEMGUR/ Wy HTIGGAYaONEbBSrCXBHFXXLKYIBoogO7mSpoeNxZ
e kPYBG 7 IR bR YvwStWeeOBoueP30eAL s TOTCIDZr HE29wvoGy00gGFeDiSar7ykka0ZF/ YbéwUsF1 LhL1C40xNo

T L e D R IR T M CifAs 6T KBrads 140+ 7WICCOMMARES

vDA4dnNUIwyO0aPy bPi9AXS+SupPMwQ+QFGandBD7IIWTIikZeBMeDIXd/uCdrwrhdAfCSzfddxw=
NO, DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:

00001000000302801423
NO DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL CSD: 00001000000404022663 /

consumo del 29/10/2016

Fecha y Hora de Certificacion: 2016-11-07T15:07:39 LUGAR DE EXPEDICION: ESCARCEGA, CAMPECHE

Este documento es una representacion impresa de un CFDI Pégina 1. de 1




