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COMITE ESTATAL DE SANIDAD ACUICOLA E INOCUIDAD DE
BAJA CALIFORNIA A. C.

- OFICIO: CESAIBC/148/19.
Ensenada Baja California, aZSF(iler’IidrzbdemO‘lQ
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SECRETARIO DE PESCA Y ACUACULTURA f R ET T a3 g
DEL GOBIERNO DEL ESTADO IAecievei b
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Anteponiendo un cordial saludo, por medio de la presente, me dirijo a u&e& be‘i}a s'oi'icit::—i“rlé' de la
manera mas atenta la cantidad de $ 30,000.00 (Treinta mil pesos 00/100 m.n.), misma que serd
utilizada como apoyo para “Certificaciones Sanitarias”, ya que el CESAIBC lleva a cabo diversas
actividades para que los organismos que se producen en los diferentes cuerpos de agua del Estado,

cumplan con los estandares y requisitos establecidos por las autoridades sanitarias.

Sin mas por el momento, quedo atento para cualguier informacion adicional que se requiera.

Comité Estatal de Sanij
- ’ d
Acur;ola e lnocuidag 'd: g
Baja California, A.C.

ATENTAMENTE 5 MAR. 20
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A CALFORMA AL PRESIDENTE DEL CESAIBC

C.c.p. Archivo.

“Este programa es publico, ajeno a cualquier partido politico, queda prohibido el uso para fines distintos o los establecidos en el programa™

Comité Estatal de Sanidad Acuicola e Inocuidad de Baja California A. C.
Calle de la Marina s/n, Col. Playa Ensenada, C.P. 22880, Ensenada Baja California.
Tel/Fax: 646 152 16 56 y 646 177 22 82 .- correo electronico; cesalbe@yahoo. com mx
Pégina Web: www.cesalbc org






Este documento es unarepresentacion impresa deun CFDI

COMITE ESTATAL DE SANIDAD ACUICOLA EINOCUIDAD L |FACTURACREDITO 970
DE LA MARINA No.SIN FOLIO FISCAL 1110
PLAYA ENSENADA CP: 22880 F6382406-F129-4E57-8BF7-3A187F2441A1
ENSENADA, BAJA CALIFORNIA - ;
CES 050923.Q34 1521656 Serie CSD:  00001000000407790127
email: CESAIBC@Y AHOO.COM.MX Serie SAT: 00001000000406258094
Regimen Fiscal: 603 - Personas Morales con Fines no L ucrativos . .
Lugar de Expedicién: 22880 Elaboracion: 2019-04-16T11:07:27
Tipo de Comprobante: | Versién: 3.3 Péaginaldel Certificacion: 2019-04-16T13:07:50
RECEPTOR 4 RFC: GEB-460319-4H7 PLAZO: A 15dia(s) AGENTE:
GOBIERNO DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA FECHA PAGO: 01/may./2019 CAPTURO: ADMINISTRADOR
CALZADA INDEPENDENCIA, No. 994, CENTRO CIVICO MEXICALI, BgjaCalifornia NO. ORDEN: MONEDA: MXN
FORMA PAGO: 99 - Por Definir
Uso CFDI: GO3 - Gastos en general VETODO PAGO: PPD - Pago en Parciaidades o diferido
CLAVE pllave CANTIDAD Umg;%ge DESCRIPCION DEL ARTICULO MODELO PRECIO | IMPORTE
109| 70101900 1|sv ACT | Apoyo para certificaciones sanitarias 30,000.00 30,000.00

Sello Digital del CFDI:
1Wa90ui2MgnSHY XzNBOJfLA/V oW 2It2s+X pImChd/U6zRY 1fGiZX pT4D 7xnlccfGDtzqOyalvebkrl 9FUgB9tzEV IwH01WcO0V k2abe/+Y mOFOtBY Y 7SSl J/
5 WHgz4ANNKI1Ixoc6DaPAwWQojK oOCh+wK HRgZ s66gSntaNENOX DsSATagg3g4Y 1y0leJnnTUu5uW 2b/8SAtTwpSN/D85I Fx3GAjv2GTUchy TXxyAO20SUdGi

Y A5gFPpludxR1erQmmsvfgOWuifY FndcQzl 6L 4Ey ThFFwY WF OK +NUhXR31nEdDHSTtSZJUTe9DcGF/UgW+4dwZ5ai ONA 46h3Z8M G40igPfc+/T1lghQ
mMRSyPtOQ+/2NETyPMXxY 0GOWOTovA obxal vVWWYEEA SHjri8Z8dSfZkhBT9rL p110G66g5M 6gbL X Pt1V XjAmAi+DIFSOHNkb4CBA8Te5PK 1k5Q==

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT:

||1.1|F6382406-F129-4E57-8BF7-3A 187F2441A1|2019-04-16T 13:07:50|DCD090706E42|Wa90ui2MgnSHY XzNBOJ L A/V oW2I t2s+X p1mChd/U6zRY 1fGiZ
XpT4D7xnlccfGDtzqOyalvebkrol9FUgBOtzEV IwH01W OV k2abe/+Y mOFOtBy Y 7SSl JwwHgz4NNnK | 1xoc6DaPAwQoj K oOCh+wK HRgZ s66gSntaNENOX Dy
SATqgg3g4Y ly0leJnnTUu5uW2b/8SAtTwpSN/D85I Fx3GAjv2GTUchy TX xyAO20SUdGikOEghpFhD+0ti seV T4C4n5sFL X M WcFdEm26wOgmBf2duBh+vuR
0oCRVHTWIIpGQxhFQ7i6Y 4tl1 SiVKarEl qS5/kNzu4WagPDZu3MV UtQ==|00001000000406258094|

ORIGINAL

www.mxfactura.com

Total con Letras: Treintamil Pesos 00/100 MXN TOTAL: 30,000.00

PAGARE ENSENADA a 16deabril del 2019 NUMERO:[ 970 | BUENOPOR:$ [ 30,000.00 |Pesos

Debo (emos) y pagaré (mos) incondicionalmente por este pagaré alaordende _ COMITE ESTATAL DE SANIDAD ACUICOLA E INOCUIDAD DE BAJA CALIFORNIA, A.C.

Ubicado en; DE LA MARINA, S/N, CP: 22880, PLAYA ENSENADA, en ENSENADA, BAJA CALIFORNIA El dia 01 de mayo del 2019
Lacantidad de: __$ 30,000.00 Treintamil Pesos 00/100 MXN Valor recibido en nuestra entera satisfaccion.
Este pagaré a no pagarse en su vencimiento, sera exigible desde la fecha de vencimiento de este documento hasta el diade su liquidacion, causaraintereses moratorios a tipo de 5% mensual
pagadero en esta ciudad justamente con €l principal. Datos del Deudor:

Nombre: GOBIERNO DEL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA Acepto (amos)

Domicilio: CALZADA INDEPENDENCIA, 994, CENTRO CIVICO

Telefono: Firma(s):
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