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1/10/2019 Scotiabank

St Scotiabank Inverlat S.A. Pigina |

09:40:54 Scotia en Linea
Impresion de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

ORDENANTE

Nombre INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR DE ACAYUC
Cuenta de Cargo CHQ-MXN-ACAYUCAN,-07000379018-
Importe 860.00
LV.A. 0.01
Moneda MXN - PESO MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPEI)
Fecha de Aplicacién 2019/10/01
Fecha de Operacién 2019/10/01
Instruccién de Pago 1-SPEI
REC. ITS010523CQ7
Concepto REEMBOLSO DE GASTOS
Referencia (Numérica) 422
BENEFICIARIO

Cuenta de Abono 137841103532934220
Banco BANCOPPEL
Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
R.EC. CODG920331-1BA
Nombre Beneficiario/Razén Social GIANINNA COLIN DOMINGUEZ
Comisién 7.00
LV.A. Comisién 112
Costo de Transmisién 0.00
Estado de Operacién POR AUTORIZAR
Folio 22275226237
Clave de Rastreo 2019100140044B36K 0000010766097
Mensaje: SE00029: LA OPERACION QUEDO I}\EGISTRADA Y PENDIENTE POR
— UTORIZAR POR DOBLE FIRMA

Comprobante de caricter informativo, no tiene validez fiscal.

Centro atenci6n telefénica CONDUSEF 5340-0999 6 01 800 999-8080 . Sitio Web para consulta de comisiones en: www.condusef,gob.mx
Para aclaraciones llamar al 5728-1262 6 01 800 7054000, Centro de atencion telefonica 5728 1262 6 01 800 705 4000,

-1 )
INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR D g S c o t' o bu n k

[003] PEDRO ZETINA RAMOS SIN-941202-514

) 0, S/

https://see.sbi.com.mx/invernet2000/main?
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SECRETARIA DE
EDUCACION POBLICA

s

Secretaria de Educacion

Direccién General de Educacién Superior
Direccién de Educacion Tecnolégica
Instituto Tecnolégico Superior de Acayucan

Secretaria
de Educacién

FOLIO
SOLICITUD DE RECURSOS
FECHA

DIA MES ANO

23 9 2019
SOLICITANTE
NOMBRE: GIANINNA COLIN DOMINGUEZ R.F.C. CODG920331IBA
PUESTO: JEFA DE COMUNICACION SOCIAL No. CONTROL:- 541
AREA: DIRECCION
CANTIDAD SOLICITADA 860.00 (Ocho cientos diez pesos )

CONCEPTO: REEMBOLSO VIATICOS POR ASISTENCIA AL CURSO DE MARCO DE REFERENCIA DEL CACEI EN LA UTSV.

ELABORAR PAGO A FAVOR DE:

GIANINNA COLIN DOMINGUEZ

RFC

CLABE INTERBANCARIA

CHEQUE NUMERO

CUENTA NUMERO

En caso de comision asignar:

NUMERO DE OFICIO

PLANEACION PROGRAMACION Y PRESUPUESTACION

ENTIDAD PROGRAMA SUBPROG PROYECTO ACTIVIDAD - DEPTO. ~ PARTIDA
E1 6 12
FEDERAL ESTATAL INGRESOS PROPIOS Vo. Bo.
PRESUPUESTO DISPONIBLE
POR CAPITULO DE GASTOS
—— / - -
- FIRMA DEL SOLICITANTE
> AUTORIZADO POR:. /)
v p ng Lo
# N~
I. i_;\k—.' — _.‘.J/

MARIA DE LOS ANGELES BAUTISTA HERNANDEZ

JEFE DE RECURSOS FINANCIEROS

B | /
C.P. ADRIANA DE*. CARMEN PITALUA TORRES

SUBDIRECTORA ADMINISTRATIVA

DR. N j’ID PAVA CHIPOL
IREC

OR GENERAL
|




Secretaria de Educacion
Direccion General de Educacién Superior
Direccion de Educacién Tecnoldgica
Instituto Tecnoldgico Superior de Acayucan

AREA: DIRECCION GENERAL

Il§: SEV

e Secretaria

¢ de Educacidn

Numero de Oficio: ITSA/D.A. /541/2019
Lugar y Fecha de Oficio: ACAYUCAN 20/09/2019

NOMBRE: GIANINNA COLIN DOMINGUEZ
JEFA DE COMUNICACION SOCIAL

CARGO:

Por medio del presente, me permito informarle a usted que ha sido designado para realizar
la comision que enseguida se detalla:

Lugar: NANCHITAL, VER
Periodo: |23 DE SEPTIEMBRE DEL 2019
Objetivo. [ASISTIR AL CURSO DE MARCO DE REFERENCIA DEL "CACEI" EN LA UTSV.

Por lo anterior al término de la comisién debera requisitar el "Formato Registro Uni

comisiones al personal™

Sin mas por el momento le envio un cordial saludo.

de
R 23 SET. 208 []

ECiE=EiD

VINCULACION

Algntamente

DR. NEFI D PAVA CHIPOL

CTOR GENERAL

(_/./

C.c.p. Area de Recursos Humanos - Para su atencién y tramite.- Presente
C.c.p. Area de Presupuesto y/o Recursos Financieros. Para su conocimiento.-Presente



SEP ’ g A J SEV VER Educacion
st o A @ ES00 OF vEMNT " SECRTSA DE CORAOM
Secretaria de Educacion
Direccién General de Educacion Superior
Direccién de Educacion Tecnoldgica
Instituto Tecnoldgico Superior de Acayucan
SOLICITUD DE FONDOS A COMPROBAR

PROGRAMA: CLAVE: FOLIO:

SUBPROGRAMA:
[] eastocorriente [ osrapusuca [J otros:

OBJETIVO DE LA COMISION:  COMISION AL MUNICIPIO DE NANCHITAL, VER

LUGAR DE LA COMISION :  NANCHITAL, VER

MEDIO DE TRANSPORTE: avien [ autosos[ | AUTOMOVIL

FECHA DE HORA DE DIAS DE
SALIDA: 23109119 SALIDA: 5:00 AM COMISION: 1
NUMERO DE FECHA DE
PERSONAS: VENCIMIENTO:

|A) VIATICOS COMPLETOS

N° DE NOMBRE DEL COMISIONADO ~ TARIFA DIARIA IMPORTE COMBUSTIBLES  PEAJES O IMPORTE
PERSONAL Y LUBRICANTES ~ PASAJES TOTAL (A)

ALIMENTOS
322 GIANINNA COLIN DOMINGUEZ $250.00
HOSPEDAJE $610.00
$860.00

N°DE NOMBRE DEL COMISIONADO  TARIFA DIARIA IMPORTE GASTOS DEL OTROS IMPORTE

PERSONAL VEHICULO GASTOS TOTAL (8)
IMPORTE TOTAL (A+8) $680.00
SOLICITA ne Vo.Bo: REVISO ——  AUTORIZO:

NOMBRE Y PUESTO DEL SERVIDOR PUBLICO
‘COMISIONADO

MARIA DE LOS ANGELES BAUTISTA HERNANDEZ
JEFE DE RECURSOS FINANCIEROS

©.P ADRIANA DEL CARMEN PITALUA TORRES
SUBDIRECTORA ADMINISTRATIVA

EL QUE SOLICITA ACEPTA Y AUTORIZA A
ESTA DEPENDENCIA A PROMOVER LG
PROCEDENTE EN CONTRA DEL SUSCRITO
(A) PARA LA RECUPERACION DE ESTOS
RECURSOS.

CUENTA

CHEQUE

EGRESQ '—'/

ASIENTOS
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Secretaria
de Educacién

Secretaria de Educacion

Direccién General de Educacién Superior
Direccién de Educacion Tecnologica
Instituto Tecnolégico Superior de Acayucan

REGISTRO UNICO DE COMISIONES AL PERSONAL ESTATAL

Partidas Presupuestales a Afectar:

Por Vidticos $610.00
Por Gastos de Viaje
Combustibles y Lubricantes
Traslados Locales
Teléfonos y Telfax

5.- Datos sobre la Comisién: Hojas adicionales al presente.

Objetivo de la Comisién.:
ASISTENCIA AL CURSO DEL MARCO DE REFERENCIA DEL CACEI EN EL MUNICIPIO DE NANCHITAL, VER.

Principales actividades a desarrollar:

En caso de ser necesario, se anexan hojas a la presente

Documentos de Comprobacién:

De Viaticos y Gastos de Viaje: Importe $ Administrativos de la Comision
Hospedaje $610.00 Oficio de Comisién
Alimentos $250.00 -
Boleto de Avion, autobus o trer Diplomas o constancias de participacién
Combustibles y Lubricantes Programas de Trabajo
Peaje Actas circunstanciadas
Traslados locales Otros
Telefonia Celular
COPIAS
Importe Total de Vidticos y Gastos de Viaje Comprobados:
$860.00 ] {OCHO CIENTOS SESENTA PESOS)
{Numero) (Letra)
Reintegro a favor de la Dependencia
$0.00
(NUumero) (Letra)
Reintegro a favor del Servidor Piblico
$860.00 I (OCHO CIENTOS SESENTA PESOS)
{Numero) (Letra) S

Autorizacién: A
7 L
#
__ y 44/
vd

R . ADRIANA DEL\CﬁRMEN ITALUA TORRES

SUBDIRECTORA ADMlN TRATIVA

'I UI

Informe dela Comision

De acuerdo a la normatividad vigente en la materia, me permito informarle los resultados de la Comisian efectuada.
8.1.- Informe :=—=- T

En caso de ser_necesario, hojas anexas al presente

8.2.- Declaracion:
N Declaro bajo protesta de decir la verdad, que los datos contenidos en este formato son ios solicitados y manifiesto tener
conocimiento iQnes que se aplicarian en caso contrario -

_*—— G\.\QY\W\\\ C Mg\:ﬂ

e S i Nombre y Firma del Servidor Publlco




T
JOALICIA

e LS . S

HOTEL

CFDI Versitn 3.3

HOTEL JOALICIA, S.A. DE C.V.

HJ0940101JJ42
ZARAGOZA 4 .
COL. CENTRO
ACAYUCAN
VERACRUZ
MEXICO
96000
Regimen Fiscal:

601 - General de Ley Personas Morales

FACTURA: A41528

FOLIO (UUID)

E20E40E9-4C98-4657-8E45-3FF97046ED64

FECHA DEL COMPROBANTE

2019-09-24T711:11:38

FECHA DE AUTORIZACION DEL SAT

2019-09-24711:12:13

LUGAR DE EXPEDICION : 96000

VERSION Y NUMERO DE CERTIFICADO

Emisor: V3.3 / 00001000000408621984
SAT: V3.3 /00001000000404477432

RECEPTOR

ITS010523CQ7

AGRICOLA MICHAPAN
ACAYUCAN
VERACRUZ

96100 MEXICO

INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR DE ACAYUCAN

CARRETERA COSTERA DEL GOLFO KM 216.4

Uso de CFDi:
GO03 - Gastos en General

NOTAS:
Estadia del 2019-09-23 al 2019-09-24, Hab; 105

Folio: 070314, Huésped: COLIN DOMINGUEZ GIANINNA

DATOS GENERALES

Tipo de Cambio: 1.0000

Moneda: MXN - Peso Mexicano

Forma de Pago: 01 -Efectivo

Metodo de Pago: PUE - Pago en una sola exhibicién

Tipo Comprobante: 1 - Ingreso

HKImNEpT 7pwjV0eeHzLj8aGoVMaJcgenlJDkgvaddEne 3+3h8I8eoMSQ/IqwGaaJgNSObgz | NdpnU4UY 3ibpvpAhsUWKPM1 Q9g==|00001000000404477432(|
SELLO DIGITAL DEL EMISOR:
FgoVWdXvTCVvOocduBUoKﬂQy4RvHMo;QQyQHMleqT1 5P1rU4UzdPWZMWRIEEDAUKQ+UsMo8wKSMhD/evdbxkOAGZy1MQa+p/A1J6B132aCAZcX0pZ BEZpXpklU4kS YHiXysK+b7IXaDOXX/Y Q3cVohmuYHyFz04Gn6snUgtewJGE3Y1 +w

GOWOgKpMI g
SELLO DIGITAL DEL SAT:

TeEnJgs4NER+SHn15pakFSLBN02bds45DRADIKR 7 V8+KyJ2VFLITSNrGOFIF

g .Du|26KMDstEpkZ2/BgapdwnHkImNSpT7pij05eHzLjsaGDVMungenJJDkquddEne3+3hBlaeoMSQIquGaBJqNSthH NdpnU4UY 3ibpvpAhsUWKPmM1Q9g==

Q0dzxh0Z

mTZWKBZ1 pyGB4J4meoROA2ITVquOvAAJ+Agp1JBxly7YOBYpdcSRav5vpsqucOthgRld7Bt9yPYpp9qXXy9kaPVWJ4OLO+36WFouOEgPOSZeGyVMvOeNZBSFAGGYCvtOb07mWNTjH(gqueIEfBNM ikKKVpJw==

Este Documento es una representacion impresa de un CFDi.

7TFYABOGMxpgoZIUKxLATI4sY Zr2Z 20 Y9nVWqaRSpNaUy!51zGNeShPV3F QP/NIK77 ZISKNTv4CnX5T6hR2

Pagina: 1

CANT | UNIDAD | cODIGO DESCRIPGION P. UNIT TOTAL
1 A9 90111501 | HOSPEDAJE (G) $515.64 $515.64
TOTAL CON LETRA TOTAL
SEISCIENTOS DIEZ PESOS 00/100 M.N. Total (G): $515.64
- Total Descuento: $0.00
Subtotal: $515.64
+ 002 - VA 16 %: $82.50
+ (ISH 2.3 %): $11.86
Gran Total: $610.00
CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT:
111.1[E20E40E9-4C98-4657-0E45-3FF97046EDE4]2019-09-24T11:12:1 3EMEOD0E02QRS|F goWVdXv TCVWO0cdoBOoKRQy4RvHMojQ9y QHMFixgT 15P1 rU4UzdPWZMWWRIEEDIUKQ+U 5MhD/evd
bxkDASZY1MQo+p/A1JEB132aCAZCXOpZIBEZpXpkUIAKSYtiXysK+b7IXaDOXX/Y Q3cVohmuYHyF zO4GnSsnUg+ewJGE3Y 1+ wr6 0y 2A0UKXE4gC: 9 g+iDurz6KMOzJs EpkZ2/Bgapdwn



% ' SEV ’ VER Educacitn

Secretaria de Educacion
Direccién General de Educacion Superior
Direccion de Educacion Tecnolbgica
Instituto Tecnoldgico Superior de Acayucan

RELACION DETALLADA DE VIATICOS EROGADOS SIN DOCUMENTACION COMPROBATORIA
Unidad Presupuestal: Clave:
DATOS DEL VIATICANTE
Nombre: GIANINNA COLIN DOMINGUEZ RFC.-
N° de
Puesto: JEFA DE COMUNICACION SOCIAL Empleado: 322
Area de Adscripcion: DIRECCION
Oficio de Comisi6n N°.; De Fecha: l 23 2 2019
D M A

" Declaro bajo protesta de decir verdad y de conformidad a lo previsto en la Ley de Responsabilidades para Servidores Publicos, que la
relacién de gastos que presento, se refiere a erogaciones realizadas en el desempefio de la comisién que se menciona y que por motivos
de fuerza mayor no me fue posible recabar la documentacién comprobatoria correspondiente.”

Lugar y Fecha: ACAYUCAN, VER A 23/SEP/2019

Gastos No Comprobados

Monto Motivo

Concepto

COMIDAS DEL DIA $250.00 NO FACTURABLE

|
|=!*|i~

[

Ill'|l

250.00

|
i

|
I

- GIANINNA COLIN DOMINGUEZ

Nombre y Firma del Comisionado C.P ADRIANA DEL CARMEN PITALUA TORRES

* La suma de los viaticos comprobados y el monto de los vidticos erogados sin documentacién comprobatoria, no debe exceder el monto
establecido en la tarifa correspondiente.




