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GOBIERNO DEL ESTADO 

CAMPECHE 201S-2Ú21 

Formato SAIG-04 

INFORME DE COMISION Y DESGLOSE DE GASTOS 

RAMO 

DEPENDENCIA O ENTIDAD 

FOLIO SOLICITUD 

S E R V I C I O S EDUCATIVOS 

INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS 

31 / 

NOMBRE 

PUESTO 

G E I D I DEL CARMEN PUNAB MENDICUTI NO DE EMPLEADO 

RESPONSABLE DEL AREA DE FORMACION 

LUSAS: (Pais,Estado, Ciudad) 

DIA MES ASo 

23 
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LOCAL 

ESTATAL 

TERRESTRE 

_ 

17 al 19 de abril de 2017 

yL -y 

CAMPECHE-PALIZADA-CAMEPCHE 

1,640.00 

y 

1,64 ).00 

OBJETIVO T/0 TRABAJOS A REALIZAR 

ASISTIR PARA CAPACITAR A ASESORES DE NUEVO INGRESO EN SU FORMACION INICIAL DE ALFABETIZACION ASI COMO A LOS ENLACE 

AL 19 DE ABRIL DEL 2017 

REGIONALES D 

• = 
1 MUNICIPIO DE PALIZADA DEL 17 

^ 2 6 ABR 2017 
PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS 

y 

IMPRRTICION DEL TALLER DE FORMACION I N I C I A L A ALFABETIZADORES DE PALIZADA EN DONDE LEÍ 

PROCESO DE LA PALABRA, A S I COMO LA ENTREGA DE LOS PAQUETES DEL AL 

E N S E Ñ M O S 

•ABETIZADOR" 
CAMPECHE 

DECLARO, BAJO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LOS SOLICITÍIDOS Y MPDilFIESTO TENER 

CONOCIMIENTO DE LAS SANCIONES QUE SE APLICARAN EN CASO CONTRARIO. 

E l i m p o r t e que no s e compruebe con documentación que reúna r e q u i s i t o s f i s c a l e s y no s e r e i n t e g r e i a d i f e r e n c i a , e i 

s e r v i d o r público a u t o r i z a a i a u n i d a d e j e c u t o r a a r e p o r t a r l o como un i n g r e s o a c u m u i a b i e , en b a s e a l a L e y I. 3 . R . y e i 

impu e s t o que s e a r e t e n i d o v i a nómina. 

DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO 

VIATICOS 

tJLSTO 

^y\^ 

IEEE DEL DEPARTAMENTO DE ADMON. Y FINANZAS JEFE DEL DEPARTAMENTO DFSERVICIOS EDUCATIVOS 

C R E C E R a l G R A N D E 
CAMPECHE JOtS-2021 , 



Folio Fiscal 

480F4204-2520-11E7-ABC5-00155D014009 

Factura Numero 

No de serie del CSD del emisor 

Fecha v Hora de emisión 

Fecha y hora de certificación No. de sene del CSD del SAT Fo rma de Pago 

2017-04-19T11:50:23 | 00001000000403557578 1^ Pago en una sola exhibición y 
Lugar de expedición: PALiZADA.CAMPECHE Tipo de Cambio: 0.00 

Emisor 

Razón Social: JUANA LILIANA FARFAN GOMEZ RFC: FAGJ700111JN7 

Calle y Número: IGNACIO RAMIREZ 113 Ciudad: PALIZADA Colonia: LA REBEZA 

Delegación: PALIZADA | Estado: Campeche | CP: 24200 |pais: MEXICO 

Régimen Fiscal; no aplica 

Referencia: A 200 METROS DEL SEGURO SOCIAL 

Receptor 

Razón Social: INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS RFC: IEE990423V79 y' 

Calle y Número: 8 # 2 ENTRE CALLE 49 Y CALLE 51 
Ciudad: SAN FRANCISCO DE 
CAMPECHE 

Colonia; CENTRO 

Delegación: | Estado: Campeche | CP: 24000 1 Pais: MEXICO 

1.00 SERVICIO 
HOSPEDAJE DE LOS DIAS 17 Y 18 DE ABRIL DEL 2017, HABITACIÓN # 4, HOTEL 

VILLA ABREU 885.60 885.60 

Suhtotal 885.60 MXN 

IVA 16.00% 

FSTO SOBRF 

'FtlAJF •? OO .A 

141.70 MXN IVA 16.00% 

FSTO SOBRF 

'FtlAJF •? OO .A 
17.71 MXN 

Total 1,045.01 MXN y 

TOTAL EN LETRA: U N ^ L CUARENTA Y CINCO PESOS 01/100 M.N. 

Método de Pago: 01 Número de Cuenta: 

Condiciones de Pago: 

Cadena orr del conipiemento de certiíicacior' 

||1,0|480F4204-2520-11E7-ABC5-00155D014009|2017-04-19T11:50:23|a8VBYn8g2vEWWRWq2WDyMONDQHsJ 
VjsS8UCJbU+M5BNEwDLkxqnb9HLUI9vAz36pU2ToKzTqrQek6p3R8M9s6zc109Yc4LdNk8JkEx0Ytl1NnGuwdNVKzo 

2uBcFSSivPfTzLv3INMx8eqV0owMb7vH4BO3b/¡xvUL6U9JmmXwg8=|00001000000403557578| 

a8VBYn8g2vEWWRWq2WDyM0NDQHsJVjsS8UCjbU+M5BNEwDLkxqnb9HLUi9vAz36pU2ToKzTqrQek6p3R8M9s6zc109 
Yc4LdNk8JkEx0Ytl1NnGuwdNVKzo2uecFSSivPfTzLv3INMx8eqV0owMb7vH4BO3b/lxvUL6U9JmmXwg8= 

liqital del SAT 

gMpUx2aapkZCjOJedlZ9Zevt9z1KIJa9NNtLentlUHLVg5l5ln6QoFWOHk9XatAX7EvQ+lgUcql90SNIKr2DdsRcLu 
t43P5PrvZYAiFXUBMO1mllycArJ9pNn19koPGbVUnN1bQFf+X9rinDmWixSHG250U62DdtQFB5tFqu6lkju//tHXY8 

jEFIWOsvHr1glwu36CzRT2N2zcz4¡+sHmtXDaQhmgRNSnbHwXiB8i1iq2kJU6EzyNnaDHtyYmgZZLt0/bxmTF1rt2X 
HkjuVEE9L06100XWSnv+ikX3uWVA51grnzX2YlrZY4JCZ61Shx3O1mH0GQtuUyWSVH0YeYA== 

Este documento es una representación impresa de un CFDI 

Facture electrónicamente en http://www.sicofi.com.mx 
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FOUO FECHA 

CFD111503 y nmm\i 
06:05:15 PM 

NUMERO DE CERTIFICADO 

00001000000306251330 

Folio rwcal: 

87afa75ii-4ddc-4f36-9ba7-f8f7ea3f6f2d 

No de Serie del Certificado del SAT: 

00001000000301634628 

Fecha y hora de certifkacidn: 

17/04/2017 06:04:21 PM 

TITO JAFCT BERISTAIN LONG 

RÉGIMEN DE LAS PERSONAS FÍSICAS CON... 

RFC; BELT870422U9A 

CARRETERA VILLAHERMOSAESCARCÉGAS/N EJ. 18 
DE MARZO 

CARMEN, CAMPECHE, MÉXICO, CP, 24100 

TÉL; 9828294973 

CUENTE NO CUENTE 001196 
INSTITUTO ESTATAL DE U EDUCACION PARA 
LOS ADULTOS 

IÉE990423V79 

CALLE 8 NUMERO 2 ENTRE CALLE 49 Y CALLE 51 ^ 
COLONIA CENTRO 

CP: 24000, SAN FRANCISCO DE CAMPECHE, 

CAMPECHE 

EXPEDIDO EN; CARMEN, CAMPECHE 

CANT DESCRIPaON UNIDAD IMPORTE 

1 CONSUMO DE AUMENTOS N̂ A. $144.40 

OBSERVAQONÉS 

SUBTOTAL $144,40 

IVA; 16,00% $23.10 

TOTAL $167.50 

SON: CIENTO SESENTA Y SIETE PESOS 50/100 

MJL 
FORMA DE PAGO: 01 EFECTIVO ^ 
Sello del SAT: 
Sello digital del CFDI; 
SD71tiiZQIBICNxS4f/mYOIWZbrlYfSZOOpblí2fhODb 
pTel+uW +SP/BLC7II+lbS9AhJni5BAa +KDgy67Qs 
Dt9YEyI»gUt*QNBGEWGWPYNB7nHhCTqY7PEgVpsV 
+al3elNZI6os 

Cadena original del complemento 
»DwaDW5XlwZP)gEc7NcbsKmayhlfZITlQp2VRlMF 
IRaG0Ob4o58UN|0aFrsce7VploBwQIMHl>aelolDR 
Jk7JIPAFyqHyCy IDlL0roip57LoV4QyQfmqasvyRY hz37akl ZbLo= 

de certificado digital del SAT 
111.0187afa75d-4ddc-4f36-9ba7-l8f7ea3f6f 
mYOlwZbrlYfSZOOpbk2lhCiDby+lao+Bn2C7m4eX: 
QmCgOWlZJkgkPISPtDxI alpT6l+uW+Sp/BLC7II 
+lbS9AliJyu5BAa+KDgy67Q8lDt9YEvlxgUhkQNBG 

Este documenta es una representación Impresa de un CFDI 
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FECHA 

18/4/2017 

ABARROTES MONTERREY S.A. DE 
C.V. 

AMO0Z0805N32 

CARRETERA VILLAHERMOSA-FRONTERA 
KMSNO.S/N 

CIUDAD INDUSTRIAL CP . 86010 Tel.: 
VILLAHERMOSA, CENTRO, TABASCO. 

MEXICO 
PALIZADA 

IGNACIO ZARAGOZA No. S/N, CENTRO, 
24200, PALIZADA, Palizada, Campeche, 

México 

CLIENTE 

INSTITUTO ESTATAL DE LA 
EDUCAOON PARA LOS ADULTOS 

IEE990423V79 ^ 

8 ENTRE CALLE 49 Y CALLE 51 No. 2 
CENTRO 

CP,: 24000 
SAN FRANCISCO DE CAMPECHE, 

CAMPECHE 
CAMPECHE, MEXICO 

CANTIDAD UNIDAD UNITARIO IMPORTE 

JUGO AMIMRRíiNJA 500 ML 

1.00 REZA 4.45 4 45 

AGUA BONAFONTT NATURAL 1.5LT 

3.00 REZA 7.70 2310 

Bmo BIMBÜNUELOS DE 66 GR 

100 REZA 9.84 9 84 

Subtotal: 37.39 

I.V.A.: 0.00 

TOTAL: 37.39 

TRBNTA Y SIETE PESOS 39/100 M.N. 

Este documento es una 
representación impresa de un CFDI. 

METODO DE PAGO 

01 y 
NUMERO DE CUENTA 

Serie del Certificado del emisor; 

00001000000405636605 

Folio fiscal: 

5B6292AA-F72F-4661-BBB0^CDFA253FC3O 

No de Serie del Certificado del SAT: 
00001000000404486074 

Fecha y hora de certificación: 

Abr i l lS 2017-18:29:35 

Sello Digital 
PPN53r7Lt3m92SekpLP9oVGCUUMjh4 

F8ScYuaFN09LYrAmZtNNZZ76k+bLiX 
EKPfdV/Q03ReG+5TGhGNLsUKpVMQ88 
qsg+G4qfRlppMQWBS8lt8X36SBcEBZ 
l/EQYvX90RhPCglAuNB4+wG5H9z7bj 

Ht3 b Yje Nta sxtqh IzWa RXvl LV7 PkZF 
Z+9vj3KOTUe850bJF2yA)l/eorzg8N 
B799fAqEI h Ma jys ETFqOwi EUTIa gts 
79HsrQz¡-H/B49qE73fjqk8CnBvAOr 
eOTreyUh0cizv/bLcyX9PCqcqSsvFP 

SOmo4wbHk8Dmtsz7nYzAlvlWehofmr 
w7lrU9MaOPwg= 

Sello SAT 

Ws35ckdRTH0RJjh7yjxTjd¡UbpJs4u 
jsNLZapX12+53yGL7Q7iZSInrPheFP 

KQIJQiJPJVbEdiHlqm4u5wwzWWYd0z 
w2IMPol0uO+TbPaZPO9fHGPTNBkEiN 
c7xXu+OwaMG5YP36YpY34+Zx27KQiO 

RfhvV6k6BgqcwJjJ3jvPhecjhvelwm 
n8C2DoV4iqP4cTh2GJfHZuUIR8Fpz6 
hJSpa34qeiMq¡cxD6AllEmA9/lASWs 
BXrlOotRcGvjmbaUZzKXyWeLlSiAwN 
yrSbBsVmQe/K60XGpqNUTjEI2hJ/e2 
UALe4WWOI090lllFIJAibN+jtTWDL 

gdaqmAFMQblg== 

Cadena Original SAT 

111.0 ISB6292AA-F72F-4661-BBB0-
4CDFA253FC30|2017-04-18T18:29: 

35|PPN53r7Lt3m925ekpLP9oVGCUUM 
jh4F8ScYuaFN09LYrAmZtNNZZ76k+b 
LiXEKPfdV/Qo3ReG+5TGhGNLsUKpVM 
Q88qsg-tG4qfRippMQWSS8lt8X36SBc 
EBZl/EQYvX90RhPCglAuNB4+w65H9z 

7bjHt3bYjeNtasxtqhlzWaRXvlLV7P 
kZFZ+9vj3KOTUe850bjF2yAJl/eorz 
g8NB799fAqElhMaiysETFqOwiEUTIa 
gts7gHsrQzi+í/B49qE73f¡qk8CnBv 

AOreOTreyUh0cizv/bLcyX9PCqcqSs 
vFPSOmo4wbHk8Dmtsz7nYzAlylWeho 


