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Formato SAIG-04 

RAMO 

DEPENDENCIA O ENTIDAD 

FOLIO SOLICITUD 

INFORME DE COMISION Y DESGLOSE DE GASTOS 

Ramo 33 FEDERAL 

INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACIÓN PARA LOS ADULTOS DIA MES AÑO 

27 I nov iembre i 2017 

NOMBRE 

PUESTO 

BR. YADIRA ELINETH YERBES CASTILLO 

ANALISTA ADMINISTRATIVO 

NO DE EMPLEADO 

040539 VERIFICADORA UCIAC 

LUGAR: ( F a l s , E s t a d o , c iudad) 

TIpoVntico Transporta Días (14) 

Tipo Clave Presupuestal Periodo Importe 

LOCAL TERRESTRE 24/11/2017 i 240.00 
CAMPLCHL-HtttLCHAKAN -0211 BALCHt-
SANTArRUZ-NllNKINI-rAMPFCHF 

FEDERAL FEDERAL FEDERAL 
Pasaje 0 

FEDERAL 

Puente y/o autopista 

Total $ 240.00 
OBJETIVO Y/O TRABAJOS A REALIZAR 

V E R I F I C A R SEDES DE APLICACION DE EXAMENES EN PAPEL Y LINEA 

PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS 

VERIF ICAR QUE LAS SEDES DE APLICACIÓN CUMPLAN CON LAS NORMAS DE APLICACIÓN DE EXAMENES DE ACUERDO CON EL ROL QUE TIENEN PROGRAMADO. 

DECLARO, BAJO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LOS SOLICITADOS Y MANIFIESTO TENER CONOCIMIENTO DE LAS 
SANCIONES QUE SE APLICARAN EN CASO CONTRARIO. 

E l impo r te que no se 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 se r e i n t e g r e l a d i f e r e n c i a , e l s e r v i d o r público a u t o r i z a a 

l 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 acumu lab le , en base a l a Ley I . S . R . y e l impues to que s e a r e t e n i d o vía nómina. 

DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO 
VIÁTICOS 

GASTO 
LllGAR DESTINO 
EROGACIONES COMPROBADAS: 

' HECELCHAKAN í FACTURA 

COMPROBANTE i FOLIO i FECHA RFC 

3564 i 2 5 / 1 1 / 2 0 1 7 : USXI930101RIO 

RAZON SOCIAL 

CHUJUC-HAA 

IMPORTE 

S248.99= 

NO COMPROBADAS: 

REINTEGRO; 
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(25 ) 

Vo. Bo. 

2017 
ÓYADIBft ELINETH YERBES CASTILLO 

ANALISTA ADMINISTRATIVO 

CP. JOSE ANTONIO CHABLE POLANCO 

J E F E DEL DEPTO. DE ADMINISTRACIÓN 

CRECER ÍÑ GRANDE. 
C A M P E C: H E 2 í} -í • 2 O 3 1 A 



Restaurante turístico "chujuc-haa" 
XILONEN FRIDA MANUELA UC SANCHEZ 

RFC: USXI930101RIO 

RBBTAUWJMiTB REGIMEN FISCAL: Régimen de incorporación fiscal 

20 No. 98 liit. No. A, San Francisco. CP: 24800 

Hecelchakán, Hecelchakán, Campeche, México 

CHENTE: INSTITUTO ESTATAL DE LA EDUCACION PARA LOS ADULTOS 
RFC: IEE990423V79 / 

DIRECCION: 8 ENTRE 49 Y CALLE 51 No. 2 C E N T R O / 

TELEFONO: CP:24000 

San Francisco de Campeche, Campeche, Campeche. México. 

FACTURA ELEaRONICA 
3564 

FOLIO FISCAL (UUID) 

2DAB5AA2-F2FD-4A13-A6AB-F6A1EO88F450 

FECHA Y HORA DE EMISION: 

25/11/201712:40:55 

CANTIDAD UNIDAD CLAVE DESCRiPaON P.U IMPORTE 

1.00 No aplica SERV002 CONSUMO DE ALIMENTOS $214.65 $214.65 
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2 0 1 7 
OBSERVACIONES 

Consumo de Alimentos del dia 24 de Noviembre del 2017 

SUBTOTAL $214.65 

1 6 % I.V.A $34.34 

TOTAL $248.99 

IMPORTE TOTAL EN LETRA 

DOSCIENTOS CUARENTA Y OCHO PESOS 99/100 M.N. M.N. 

EFECTOS FISCALES AL PAGO PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION 

LUGAR DE EXPECION: HECELCHAKAN, CAMPECHE. 

Método de Pago: Número de Cuenta Condiciones de Pago 

0 1 - Efectivo / 

SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR 

No DE SERIE DE CERTIFICADO DEL SAT 

FECHA Y HORA DE CERTIFICACION 

00001000000304415959 

00001000000404486074 

Noviembre 25 2017 - 12:41:02 12:41:02 

SELLO DIGITAL DEL CFDI 
LnLQQdeS+Jq9bV2GXc2gBYg6WqlUgZb7PEGXA¡YuklXi46lt+0+enQ40a6g7/c9wxxgtf0a8QDsEFQCL8q6NK7XKlgJ6!Ro6bAB5 
UXqlr6kLlqVibgdDLSOV+pDIR05fimWOdYUlgWaDVYORxFEnU3vmgONN:uDxlA5wGumlltU= 

SELLO DEL SAT 
K3P3avaYrUBpTCídTMaOxZ8FpS6qHvnjs0FF0cgu7SNFJOtmAi8OI+msmTNAoBaOPoMNZHGvgfulu0ORst9icwBevBKHJf6S9NOuc 
kFAkrOGINqTAcl7ESYMVQo80BCXpnr!q5K/58l2iwlBkYWE6X5KZHW3GTRWOX/OZLWg4CDOD5vR5TTm2KvGuJwaWthgk3/Zlltak 
/prE0sbu6ZI5NeBk2nBvT68EqSh6(3INu9ONI0IDlVGB¡24evYvklb0v/YÍS16¡VVZmANDOvtv+g70/f9u0an6ZQp4XvegPDUCbR 
0adDGbU++Jn2fTc/J+)YKNfnLbaeVra579ízPdtüAUQ== 

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT 
IU.0I2DAB5AA2-F2FO-4A13-A6AB F6AlED88F450|2017.11-25T12:41:02|LnLQQdE6+Jq9bV2GXc2gBYg6Wqll!gZb7PEGX 
A¡YuktXi46R+0+anQ40a6B7/t9wxxgtraa8QDíEFQCl8q6NK7XKlgjBsRo6bAB5UXqlrGkLlqVibgdDLSOV+pDIRD9fjmW0dYUlg 
WaDVYORxFEnU3vmgONNjuDklA5wGumlltU= 10000100000040448607411 

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI VERSION ANEXO 20 DEL SAT 3.2 


