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Folio No. 05116 

Cheque ( ) Trarisfé,rencja (X ). fLC_.( ) <<, Billete de depósito { ) .. 

Cuenta Bancaria Banco I_ SANTANDER ;•¡ No. de Cuenta o Clabe 014441565413275444 

Beneficiario 

Código de Barras 

RFC CERA7Ó05073El_ 

. AGUSTIN REYNALDO CEREZO RODRIGUEZ 
� ' . 

No. de empleado 

No. de Contrato o Convenio 

Valor del bien o 
servicio 

LV.A. Nota de crédito 
LV.A de nota de 

crédito 
Otras Impuestos 

Retención I.V.A. 
retenciones 

180.00 • 0.00 0.00 0.00 0.00 

{CIENTO.OCHENTA PESOS 00/100 M.N.) 

P.AGO __ [)_E _LA �ACTl:JRA NÚMERO 563 POR EL PAGO DE PASA:l_E 
Por concepto de: , -

_HORARIO &XT-RAO.RDINARIO EL•DIA 13 DE AG�YST0 DEL 2018 

Registro Presupuesta! 

Clave U.A. 

Clave presupuestaria Descripción 

º·ºº 0.00 

Fuente de financiamiento 

_11LSX2018252004E00737-2011415007092. ASÁJE-S lJRRESJRES NACIONALES PARA lABORÉS EN CAMPO y DE SUPERVI_SJÓN > ·. 

Vo.Bo. Fiscalización 

¡ f/ �� dt flaullzaci.,i n, conte'i-':,qi, la v111i.acl011 ff 
� la nt•� e� dt e§J.f pafo dt/ando sin 
� retf)l>IIM,Jillda . ,11una al oersiff11tl1de �., 8,A.F. 

·� • • . • . ... -... -•-• .. .., "-f ......... ----v- -• 

ENLACE'ADMINISTRATIVO ,:: 

Total 

Vo. Bo. Presupuesto 

0112189 

Neto a pagar 

·_·INGRESOS 
.··_PROPIOS 

Importe 
-1.so.bo 

. 0.00 
'0.00 

0.00 
0.00 
º·º' 

180.00 
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n,.L Secretaría de Administración 

REEMBOLSO DE GASTOS DE PASAJEs/�--vndeAdministraciónFinanciera . « 

JUSTIFICACION: PAGO DE TRASLADO A
�
L. RSONAL DEL AREA DE PR

r
S �UELo _QUE SE QUEDO 

A LABORAR EN HORARIO EXTRAORDINA O, EL DIA 13 DE AGOSTO DE 018/§��UN FACTURA 
NUMERO 563 OR UN IMPORTE DE$ 180.00 

• 1--.------------------------------, 

, 

NOMBRE 

AGUSTIN CEREZO RODRIGUEZ 

fo 
SUBJEFE TECNICO 

ESPECIALISTA 

A 

Hago constar que los comprobantes que se acompañan al presente reembolso, son gastos efectuados por 

consumo de alimentos derivados de actividades necesarias para cumplir las funciones encomendades mismos 

que se realizaron fuera del horario normal de labores, los cuales fueron presentados, erogados y obtenidos de las 

personas! físicas y morales que los expidieron para la comprobacion de los gastros, mismos que firmo en su 

contenido para los efectos legales y administrativos procedentes. 

FERN NDO DOMINGUEZ CRUZ 

ENLACE ADMINISTRATIVO 

Nombre y firma 
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