FOLIO QFICIO COMISION

EMPLEADO DE COMISION

PUESTO ¥ CATEGORIA

REPORTE DE COMISION

FECHA: 08 DE MARZO 2017

SEDARH-D5-03-004/17 FECHA DE LA COMISION 03 DE MARZD 20117

JOSE ANTONIO TREJO  MONTO AUTORIZADO PARA

NIETD VIATICOS $300.00
CHOFER AREA DE DESPACHO DEL C. SECRETARIO
ADSCRIPCION

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS
DURANTE LA COMISION

TRASLADE AL C. TITULAR DE LA SEDARH, LiC. ALEJANDRO M. CAMBESES BALLINA, A CIUDAD VALLES, 5.L.P.

SIN OTRO PARTICULAR, ME PONGO A SUS ORDENES PARA CUALQUIER DUDA O ACLARACION AL RESPECTO.
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Werificacion de Cormprobantes Fiscafes Digitales por Internet

A través de esta apcian, Usted podra verificar si €l comprobante fue Certificado por &l SAT

Folio Fscal

RFC Emisor

RF{ Receptor

Proporcione |os digitos de Ja imagen Vanfezr CFD

RFC dal Emiscr Nombre o Razén Sacial del Emisor
GAMCRIOS06TO0 CARLOS HUMBERTO GARCIA,
MOREND
Folio Fiscal Facha de Expedicitn
EEC4DB.29-1C43-4340-BA53-
ECTEEFAZIORA 2N T-03-03T20:49:09
Total dal CFD Efecto del Comprobante
$330.60 ingreso

RFC del Receptar
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Fecha Certificaclén SAT

207T03-03T20:45:19
Estado CFDY

Wigente

gob.mx

Nombre o Razan Seclal del
Receptor
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