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Formato FC-02

rita: i COMPROBACION DE GASTOS
Namero de trabajador: AD278 FECHA: 26-jun-19
FACTURA PROVEEDER CONCEPTO A | exc.Noebuct
SR BEEDS : EXC. NO DEDUCIBLE
24-jun-49 29457 La Bocana Pescador y Mariscos, SA de CV Alimentos 73.10
Total de Comprobacion| 456.90 0.00 73.10 0.00 530.00
icip 0.00
No Deducibles 0.00
Neto a reembolsar empleado) 529.99
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Formato FC-03

santa

('tmo o W REPORTE DE COMISION
FOLIO PLIEGO DE COMISION PC-052-06/19 FECHA COMISION 24/06/2019
EMPLEADO DE COMISION AD278 MONTO AUTORIZADO 0.00
DEPARTAMENTO Contabilidad y Costos AREA Administracion

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS

DIA UNO

Reunion en IMSS revisar pendientes de visita domiciliaria de ejercicio 2014

DIA DOS

DIA TRES

DIA CUATRO

DIA CINCO

SIN OTRO PARTICULAR , ME PONGO A SUS ORDENES PARA CUALQUIER DUDA O ACLARACION AL RESPECTO

ATENTAMENTE

EMPLEADO A COMISION EFE INMEDIATO

C.PWartinez Medina Jaime Salazar Rivéra
Gerente de Lontabilidad y Costos Director inistrativo
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LA BOCANA PESCADOS Y MARISCOS, S.A. DE C.V.

R.F.C. BPM921208CP9
AV. HIMNO NACIONAL 2790 COLONIA DEL REAL
{4 oc AN SAN LUIS POTOSI SAN LUIS POTOSI
C.P. 78280 Tél. 444.820.35.39

EXPEDIDO EN SAN LUIS POTOSI, S.L.P. 601 Régimen General de Ley Personas Morales

FACTURA A 29467
NOMBRE CENTRO DE PRODUCCION SANTA RITA S.A. DE C.V.

DIRECCION CARRETERA KM. 3 CAMINO A SANTA RITA SAN VICENTE COL. EJIDO SANTA RITA C.P. 79600
CIUDAD RIOVERDE, S.L.P.

EDO-PAIS MEXICO

FECHA DE FACTURA 2019-06-24T16:35:36
RFC CPS0905217V6

Base: 456.90 Impuesto IVA Tipo: Tasa 16% Importe 73.10 |

SELLO DIGITAL
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ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI FORMA DE PAGO 04 TARJETA DE CREDITO
CANTIDAD CLAVE UNIDAD DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE
1 90101501 E48 CONSUMO $ 530.00 $530.00
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/ (LEEA4
E.N" DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL CSD 00001000000407944612
P FOLIO FISCAL 1FES0493-EBCB8-4985-A282-8496BCDAOB27 SUBTOTAL  $456.90
SELLO DEL SAT
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16% |.V.A. $73.10
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TOTAL  $530.00

PROPINA $53.00
Uso CFDI G03 Gastos MPORTE C/PROPINA $ 583.00
Método de Pago PUE Pago Una Exhibicién

KO3ISXTZZH!

(QUINIENTOS TREINTA PESOS 00/100 M.N.)

PAGINA 1 DE 1
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION 2019-06-24T16:28:43 N° DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT 00001000000404594081

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT
|]T‘1|1FE50493—EB08-4985-A?82-84QGBCDA052?12019-06—24115:2&,4318FEOBO7172WBEPKYIChWVi3RtnghjpQSnMQQDuWSﬂOKIimvlanGwe-'G1XfZ.’JDoWUchRTSQthhUMQZukGr
hCTFU4qukEaISrYvaLthqOIJAJUTthHéfstUdep‘IZtTKADDJ5pCNgsOY?B+FQnohI+Ro1DvZyWZBBBZhdYDlSAI’L6uygUPH42IZPhFJZKVSCVRA!Z5K035!X7ZZbIUK5EmO+rhiAHF'wHo‘EQUf

ercdfiSuNazCJgKMOHBDTO\BXzAwTC1NxE!k+zi22ulpatcwv7’cyF DOXrSvCVrIXEBISHSd67gBAE 1 kX1feSAYZngZ?2hdFFD50EMe:JoSWbUTrmPFA==|OUUO1000000404594081“




