
RAMO 

DEPENDENCIA O ENTIDAD 

FOLIO SOLICITUD 

OBJETIVO 'PO TRABAJO A 
REALIZAR 

SECRETARIA DE ADAAINISTRACIÓN Y FINANZAS 

SERVICIO DE ADMINISTRACIÓN FISCAL DEL ESTADO DE CAMPECHE 

SEAFI0301.AG/1174/2024 

Verificación, notificación y seguimiento de auditorias en proceso. 

NOMBRE 	Luis Abraharn Chi Rivero 

PUESTO COORDINADOR 

FECHA DE SALIDA 

FECHA DE RETORNO 

03/07/2024 

05/07/2024 

DESTINO 

MONTO TOTAL 

EL CARMEN 

54,560.00 

No, DE 
EMPLEADO 

35533 

PRINCIPALES ACTIVIDADES 	 Verificación, notificación y seguimiento de auditoria en proceso. 
DESARROLLADAS 

FECHA 
DÍA MES ANO 

e 7 2024 

Pfii>ECHE 

LIIi' ',NANZAS 

GOBIERNO 
DE  TODOS 

SEA FI 
GOBIERNO DEL ESTADO 
DE CAMPECHE 

INFORME DE COMISIÓN Y DESGLOCE DE GASTOS 

DESGLOSE DE EROGACIONES COMPROBADAS, NO COMPROBADAS Y REINTEGRO VIATICOS 

GASTO COMPROBANTE FOLIO FECHA RFC RAECle SOCIAL 	. 'IMPORTE 

VIÁTICOS AhmenlacIón 364468 
\ 

08/07/2024 01/M00131006 OPERADORA VIPS $577,00 

VIÁTICOS AinnentacIón AAAICC39-027D-459ELI 

's 	105-CE143E4AAE9A 

08/07/2024 SAHA53032117/1 MARIA ADRIANA SALVADOR HERNANDEZ $450.00 

VIÁTICOS Ahmenlacrón 	 \s,  AAAlECE1-81384-4A3A• 

8BEF-6025385ACBC6 

04/07/2024 SAHA530321TTA MARIA ADRIANA SALVADOR HERNÁNDEZ $400.00 

VIÁTICOS Anmenteción \AAA13EE3.0739-4F9C-9 

095-75DBBCF0A3BD 

04/07/2024 SAHÁ530321TTA MARIA ADRIANA SALVADOR HERNANDE2 $35000 

VIÁTICOS Hospedele 
\ 	3041 04/07/2024 SHA150908AN4 RVICIOS HOSPEDAJE Y ALIMENTACION SAN MIGL $1,100.00 

VIÁTICOS Hosperkqe 3043 
‘1 

04/07/2024 SHA150908AN4 RVICIOS HOSPEDAJE Y ALIMENTACION SAN MIGL $1,100.00 

VIÁTICOS Aismonlacuin 1342 03/07/2024 000220329KE5 OPERADORA SENOR PEZ $620.00 

TOTAL $ 4,597.00 

INFORMA 

Luis Abraham Chi Rivero, COORDINADOR 

Acepto de conformidad. Documento firmado en modalidad de firma digital 

DECLARO. BAJO PROTESTA DECIR LA VERDAD, QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON LOS SOLICITADOS VMANIFIESTO TENER CONOCIMIENTO DE LAS SANCIONES QUE SE APLICARAN 
EN CASO CONTRARIO. 
El importe que no so compruebe con documentación qua reune requisitos Escales y no so reintegre la diferencia, el servidor público autoris• JI, unidad ejecutora o reportarlo como un Ingreso. 

V0.80. 

C. P. Adriana Piña De La Peña, Directora de la Unidad Administrativa de la SAFIN.. 

DOCUMENTO SUSCRITO MEDIANTE El. USO DEL CERTIFICADO eFIRMA. 

AUTORIZA 

Dr. Julio Eduardo Cahuich Balan, Administrador General del Servicio de Administración Fiscal del Estado de Campeche. 

DOCUMENTO SUSCRITO MEDIANTE EL USO DEL CERTIFICADO eFIRMA. 

CON BASE AL CONVENIO DE COLABORACION SUSCRITO ENTRE EL PODER EJECUTIVO DEL ESTADO DE CAMPECHE Y EL SERVICIO DE ADMINISTRACION TRIBUTARIA (SAT)DE FECHA 3 DE DICIEMBRE DE 
201S, CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO EN LOS ARTICULOS 1, 2,3. 6, /1 10 27 FRACCION V VELA LEY DE FIRMA ELECTRONICA AVANZADA YUSO DE MEDIOS ELECTRONICOS DEL ESTADO DE 
CAMPECHE. Y LA CIRCULAR SAIGOSISSIGIDT1100112020 PUBLICADA EN EL PERIODICO OFICIAL DEL ESTADO DE FECHA 24 DE MARZO DEL AÑO 2020 

35533[7[08/07/2024 021241 p. m.14597.001 E4597,001 R 

CitntDEPhLFPnyAgR14.+LJIKYWfb6XgX6WDB000CGD4PVR7XRaXaAGleqUOPMxVUMluZtisCILOOM9. 


