Expedido en OPERADORA QUISQUEYANA DEL SURESTE

X GaMMa AV RUIZ CORTINES 51 AV RUIZ CORTINES 51
de Fiesta lnn
mm.:s & RESORTS CENTRO SAN FRANCISCO DE CAMPECHE CENTRO CAMPECHE
CAM MEXICO 24000 CAMPECHE MEXICO 24000
0QS1006167C9
GAMMA CAMPECHE MALECON FACTURA
Reservaciones | (01-800) 504 5000 / 53 26 69 00 certificado [INGTGTNGNGTGTNGNGG
Contacto hotel : 9818118181 Fecha de Emisién 2023-03-10 08:33:56
Email Hotel ; recepcion@opquisgueyana.com.mx No. Certificado SAT [INIEINGINGGEG
Folio (UUID) 6510F1AE-B6EA-4051-A73E-89F03E8C2088
Tipo régimen : 601 Fecha de Certificacion del CFDI 2023-03-10 08:37.03 Folio (xml):276961

Exportacién 01

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
IMS421231145

Uso CFDI : GO3

Domicilio Fiscal : 06600

Régimen Fiscal : 603

s R SRS

Huesped : AJOLEZA SANCHEZ, ALEJANDRO

Estancia ; 20230308 20230310 Folio : 105741 -0 HAB : 220 Reservacion: 1 110013 1
cajero I Formato de Factura : 00 Referencia : GCAMM 99584
Contra Code : CC0152 Compaiiia : INSTITUTO MEXICANO DEL  Agencia : CUS024124

SEGURO

0 I

"PRODUCTOS ¥ SERVICIOS i :
Cantidad Unidad de medida  Clave Producto Concepto Precio Unitario Importe

1.00 E48 90111800 RENTA DE HABITACION 1322.00 1322.00
Objeto Impuesto: 02
Impuesto Trasladado: IVA Tasa/Cuota:
0.160000 Tipo Factor: Tasa Importe $211.52
Base: 1322.00

Sub Total 1322.00

IVA(0.16) 211,52

ISH 26.44

*** UN MIL QUINIENTOS CINCUENTA Y NUEVE PESOS 96/100 M.N. = Total Facturado 1559.96
Método de Pago : PUE )

Forma de Pago: 28 PaidOut : 0.00

MONEDA : MXN Propina: 0.00

TC: 1 Total a Pagar: 1559.96

o 'de Certificacisn Digital del SAT

|1.1/6510F 1AE-BEEA-4051-AT 3E-99FD3IEBC2088]2023-03-
10T08:37:03]EFA100217SUS|dMM|ZIFdQ7MBaDt8emhE ShLJWZck/HQx 17 2yBCGLENHOgISeUuTgD8ykaQwliVhgISHEF1 1DNropFmLR2IV+mB2{ZVzy PIPESPw
O7xDXiDgyl wLanDNGSqegwRIJﬁ?UShFRkCnJGACLBWIrP3HAWQCIszuZaRGZxxhBPZGWTWWI yKmXzxbnd EPbOYua+plsONxYwWhkL2U4E3iB57 gtj+/FLIY
vBMIREU 5r61e6y41638%0hmE5IAln94-—{ZFJBYrSszwIdsaUVnF45Pe?akiﬂ3ﬁ\zxm2hmeaHNnUZTNmFU 2GexbikxBF +ZwyCv3eNIpEfXIQDISSESUWYuYv5Q==|000
01000000504041684|| -

Si su factura presenta algun error, podra solicitar la madificacion dentro de |as 24 horas siguientes y ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI
dentro del mismo mes en que se amitid este documento, contactando a Servicio a Huéspedes del hotel Debo y pagaré a OPERADORA QUISQUEYANA DEL SURESTE
Tome nota que la nueva factura saldra con |a fecha de reemision. La fecha de consumo no cambia | agree lo pay the balance due to OPERADORA QUISQUEYANA DEL SURESTE

VERSION PUBLICA.- SE TESTAN DATOS DE PERSONA MORAL COMO: CERTIFICADO, NO. CERTIFICADO SAT, SELLO DIGITAL DEL
CFDI, SELLO DIGITAL Y DE PERSONA FiSICA: NOMBRE. POR SER DATOS PERSONALES DE CARACTER CONFIDENCIAL QUE DE
DIFUNDIRSE PUDIERA VULNERAR SU INTIMIDAD DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL ARTICULO 113 FRACCION 1 Y I
DE LA LEY FEDERAL DE TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA.



AV KUIZ CURIINES 51

CENTRO CAMPECHE
CAMPECHE MEXICO C.P 24000
R.F.C.OQS1006167C9 Teléfono : 9818119191

Email Hotel : recepcion@opquisqueyana.com.mx

Expedido en :
AV RUIZ CORTINES 51

CENTRO SAN FRANCISCO DE CAMPECHE
CAM MEXICO 24000

A =

" FAA
Num. de Certificado : .

Fecha de Emision:
No. Certificado SAT :
Folio (UUID) : 507be2cd-af3a-4bed-8e83-
658a74b30455
Fecha de Certificacién : 2023/03/10 08:21:38
Exportacién : 01
601 Folio (XML)276953

IMS421231145

INSTITUTO MEXICANO DEL SEGURO SOCIAL
Uso CFDI : GO3

Régimen Fiscal : 603

Domicilio Fiscal : 06600

Fecha Ch. Cheque Ref.
2023-03-10 228660 152868
[ - SE cIns

CANT UNIDAD DESCRIPCION PRE. UNL IMPORTE

1.00 E48 RESTAURANTE 254.31 254.31
Objeto Imp: 02
Impuesto: IVA
Tasa/Cuota:
0.160000 Tipo
Factor: Tasa
Importe $40.69
Clave Producto:
90101501

«+ DOSCIENTOS NOVENTA Y CINCO PESOS 00/100
M.N. ***

Sub Total 254.31

IVA{0.16) 40.69
Total Facturado 295.00
. Método de Pago : PUE
Propina : 29.50
Total a Pagar 324.50
Este documento es una representacion impresa de
S— 1 5%
Forma de Pago: 28
Tipo de Moneda: MXN
Si su factura presenta algun error, podra solicitar la modificacion
dentro de las 24 horas siguientes y dentro del mismo mes en
que se emitic este documento, contactando a Servicic a

Huéspedes del Hotel. Tome nota que la nueva factura saldra
con la fecha de reemision. La fecha de consumo no cambia.

Sello Digital del CFDI

Cadena Original del Complemento de Certificacion
Digital del SAT

||1.1)507BE2CD-AF3A-4BES-8E93-658A74B30455/2023-03-
10T08:21:38|EFA100217SU5|Yzf8PAilt2I2nmmrz4mg/utnY 0 1iP
TkgTZPciG/MpBOsIIPXmnfEBOUIlI/9ecN+DS2iBIPHZHCQqVX
4tFdZ37Wy5NpduteKYY7VQ7EWueEcCSVKDsb2FDUy2qwlkr//
hCG3U7g5RYIb8oP5RILc75YpTEkpNBUDSOhNs+pZHASDrTeZ
kGO/hzJlevNgRS3z+8IHOd 1 Kv2ZRSDDkOwW|KBYI SHUpmdNzwM
yVIAPKp/S2uFa+9+0RefS/PFfaEfZc4AVUoirB4pb2VC2qkbzag)
dOrvikhfpaocKoZYWFrIBVygv55PPjPbBt8ghs+8tsTvY nowuQ2p
KYVMs6BcBiw==|0000100000050404 1684

Sello Digital

VERSION PUBLICA. - SE TESTAN DATOS DE PERSONA
MORAL COMO: NUM. DE CERTIFICADO, NO.
CERTIFICADO SAT, SELLO DIGITAL DEL CFDI, SELLO
DIGITAL. POR SER DATOS PERSONALES DE
CARACTER CONFIDENCIAL QUE DE DIFUNDIRSE
PUDIERA VULNERAR SuU INTIMIDAD DE
CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL
ARTICULO 113 FRACCION Il DE LA LEY FEDERAL DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION
PUBLICA.



Comprobante Fiscal Digital

. . D MOZ-15-001994475
VERSION PUBLICA.- SE TESTAN DATOS DE UNA

PERSONA MORAL COMO: SERIE  DEL

CERTIFICADO DEL SAT, SELLO DEL CERTIFICADO )

DE SELLO DIGITAL, SELLO DIGITAL DEL CFDI, Fecha Expedicton:
SELLO DEL SAT. POR SER DATOS PERSONALES

DE CARACTER CONFIDENCIAL QUE DE

DIFUNDIRSE PUDIERA VULNERAR SU INTIMIDAD, 20230340 16:01:02. 000308
DE CONFORMIDAD CON LO ESTABLECIDO EN EL

ARTICULO 113 FRACCION Il DE LA LEY FEDERAL

DE
EMISOR:
TRANSPORTACION TERRESTRE NUEVA IMAGEN
RFC: TTNOB072242A RECEPTOR:
Regimen Fiscal 603 INSTITUTO MEXICANO DEL
AVENIDA FUERZA AERFA MEXICANA, OFICINA 1, BOLSA DE TAXIS TERMINAL DOS SEGURO 50CIAL
ZONA FEDERAL AEROPUERTO INTERNAL CIUDAD DE MEXICO, VENUSTIANO CARRANZA, CIUDAD DE RFC: IMS421231145
MEXICO, MEXICO C.P. 15620
LugarExpedicion : 15620
[ Métads de Pags: PiE-Pae 15 e atla cxkibicion Forma da Pago: 2 Tacget i detuta ]
Uso CFDI (e Tipo Comprobante Iagemes

Monedi MY Prsn Muxicany

78111804 SERVICIO DE TRANSPORTE PUBLICO TERRESTRE DE
PERSONAS, FECHA DEL VIAJE 2023-03-10 NOMBRE
PASAJERO ALEJANDRD AJOLEZA SANCHEZ

MOZ-15-001994475

Subtotal: $430.00

Total: 5430.00

cuatrocientos treinta pesos
MXN

Excento de LV.A segun el Artculo 15 Fracc. V Ley del LV.A.

[Fulla Flecal: o 43 thra J8 =30 T Dobe it SORESBA LN e Fecha de Certificacion: 035031 0TI 01,02 1

| Serir del Ceriificado del SAT: _ Serje dol Certificado de Sello Digital j

Sello Digital del CFDI:

Sello del SAT:

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT:
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s

Este documento es una representacion impresa de un CFDI -,






