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FRESTADOR DE SERVICIOS: [JOSESILVASOLIS T
LUGAR DE SUPERVISION: [~ VILLAHIDALGO, S.LP. __|FECHA(S): [ 24 DE SEPTIEMBRE DE 2075 |
MOTIVO Y JUSTIFICACION DE LA SALIDA: )

ENTREGA DE RECURSOS A PRODUCTORES INDEMNIZADOS DEL SEGURO AGRICOLA CATASTROFICO 2014

PRESUPUESTO AUTORIZADO PARA SALIDAS Y PASAJES

CUOTA DIARIA C/PERNOCTA -700.00 PASAJE -
CUOTA DIARIA S/PERNOCTA ~300.00 COMBUSTIBLE TARJETA

r’ C/PERNOTA S TAXI -
™5 SIPERNOTA 1.00 - SUBTOTAL : .
SUBTOTAL C/PERNOTA 4 L © NETO ©-300.00
SUBTOTAL S/PERNOTA’ 2k 300000

SUBTOTAL )  300.00

VEZHICULO PLACAS:

RECIBI LA CANTIDAD DE $300.00. ;(TRESCIENTOS‘ PESOS 00/100. MN‘); POR. CONCEPTO DE SALIDA POR SUPERV)SION DEBIENDO
FRESENTAR LA COMPROBAC!ON DE LOS MISMOS DENTRO DE LOS A(TRES) DIAS SIGU!ENTES A LA FECHA DE REGRESO DE LA
|C C)MISION DE'LO CONTRARIO SE AUTORIZA A RETENER EL 30% DEL SUELDO LAS QUINCENAS NECESARIAS a8

; (‘_.O ISIONADO




- REPORTE DE ACTIVIDADES

 DATOS GENERALES

NOMBRE DEL COMISIONADO - JOSE SILVA SOLIS

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS.

09/058/201 5

PERIODO DE COMISION: 24-9-15

.LUGAR DE COMISION: © VILLA HIDALGO, S.L.P.

ACTIVIDADES DESARROLLADAS

DE LAS COMUNIDADES DEL MUNICIPIO DE VILLA HIDALGO, S. L.P.

SE APOYO EN LA ENTREGA DEL PAGO DE LAS INDEMNIZACIONES DEL SEGURO AGRICOLA CATASTROFICO A LOS PRODUCTORES

_ FIRMA DEL COMISIONADO
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DECLARO BAJO PROTESTA DE DECWER@J Elﬁég@DATOS CONTENIDOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS
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COMPROBACION DE GASTOS

FECHA: 24-sep-15
FOLIO: 09/058/2015
FECHA FACTURA PROVEEDOR CONCEPTO IMPORTE I.V.A TOTAL
24-sep 6357 ALBERTO BARRON LEIJA ALIMENTACION 45.69 7.31 53.00
24-sep 6356 ALBERTO BARRON LEIJA ALIMENTACION 211.21 33.79 245.00
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i INSTITUTO NACIONS

EXICO. GrEDENCIAL PARAVOTAR
NOMBI%EI A ’ FEGHA DE NAGIMIENTO'
GONZALEZ 1310311944 -
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28/9/2015
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Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

86 SAT

i gob.mx
Verificacién de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet
Através de esta opcion, Usted podra verificar si el comprobante fue Certificado por el SAT
Folio Fiscal
RFC Emisor
RFC Receptor
Proporcione los digitos de la imag
. . ) Nombre o Razén Social del
RFC del Emisor Nombre o Razén Social del Emisor RFC del Receptor
Receptor
|
BALA8509267K3 ALBERTO BARRON LEIJA GES850101L4A GOBIERNO DEI;,Z?FTSSIZ:O DESANLUIS
Folio Fiscal Fecha de Expedicién Fecha Certificacién SAT PAC que Certificé
CDFA548F-8E9D-444D-9ACB-
-09- :25: -09-24T16:31.04 SER990217)6A
46616CIACET 2015-09-24T16:25:56 2015-09-2 31 )
Total del CFDI Efecto del Comprobante Estado CFDI
$53.00 ingreso Vigente

https://verificacfdi.facturaelectroni ca.sat.gob.mx/ 7
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Verificacién de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet
L

86 SAT

W Fri

Verificacién de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

Atraves de esta opcidn, Usted podra verificar si el comprobante fue Certificado por el SAT

Folio Fiscal
RFC Emisor

RFC Receptor

Proporcione los digitos de la image

RFC del Emisor

Nombre o Razén Social del Emisor RFC del Receptor

BALA8509267K3 ALBERTO BARRON LEI)A GES850101L4A
Folio Fiscal Fecha de Expedicién Fecha Certificacién SAT
6ADDCD53-23FC-42BD-9363-
-09- 118: 15-09-24T16:26:04
SEDC30EES21A 2015-09-24T16:18:31 2015-09-24
Total del CFDI Efecto del Comprobante Estado CFDI
$245.00 ingreso Vigente

https:/iverificacfdi.facturael ectronica.sat.gob.mx/
.

gob.mx

Nombre o Razén Social del
Receptor

GOBIERNO DEL ESTADO DE SAN LUIS
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PAC que Certifico
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