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15/11/2019

Scotiabank

201901713 Scotiabank Inverlat S.A. Figne

16:33:10

Scotia en Linea

Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

ORDENANTE
Nombre

Cuenta de cargo
Importe

LVA.

Moneda

Tipo de envio
Fecha de aplicacién

Fecha de Operacién

Instruccién de Pago
REC.

Concepto

Referencia (Numérica)

BENEFICIARIO

Cuenta de Abono

Banco

Tipo de Persona

Nombre Beneficiario/Razén Social
Comisién

LV.A. Comisién

Costo de Transmisién

Estado de Operacién

Folio
Clave de Rastreo

Mensaje:

INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR DE ACAYUC

CHQ-MXN-ACAYUCAN,-07000379018-

750.00

0.01

MXN - PESO MEXICANO
1-MISMO DiA (SPEI)
2019/11/15

2019/11/15

1-SPEI

1TS010523CQ7

VIATOCOS CD DE VERACRUZ
500

072840010870438679
BANORTE/IXE

1. PERSONA FiSICA
PALR780808-AG5
RAFAEL PALE LOMBARD
7.00

1.12

0.00

POR AUTORIZAR
26320894244
2019111540044B36K 0000012181815

SE00029: LA OPERACION QUEDO REGISTRADA Y PENDIENTE POR

AUTORIZAR POR DOBLE FIRMA

[ Comprobante de cardcter informativo, no tiene validez fiscal.

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

€ scotiabank’

INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR D
[001] ADRIANA DEL CARMEN PITALUA TORRE

hitps://see.sbi.com.mx/invernet2000/main?

SIN-941202-514
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. SEV

+ Secretaria
de Educacién

EDUCACION

Secretaria de Educacion

Direccién General de Educacion Superior
Direccion de Educacion Tecnologica
Instituto Tecnoldgico Superior de Acayucan

FOLIO
SOLICITUD DE RECURSOS
FECHA
DIA MES ANO
15 11 2019
SOLICITANTE
NOMBRE: RAFAEL PALE LOMBARD R.F.C. CAER710531
PUESTO: JEFE DEL DEPARTAMENTO DE ESTADISTICA No. CONTROL:- 20
AREA: PLANEACION Y VINCULACION
CANTIDAD SOLICITADA 750.00 (SETECIENTOS CONCUENTA PESOS 00/100 M.N)
CONCEPTO: RECABAR FIRMA DEL REPRESENTANTE FEDERAL EN LA CIUDAD DE VERACRUZ, VER.
ELABORAR PAGO A FAVOR DE: RAFAEL PALE LOMBARD
RFC PALR780808AG5 ICLABE INTERBANCARIA 072840010870438679
BANORTE
CHEQUE NUMERO CUENTA NUMERO
En caso de comisién asignar: NUMERO DE OFICIO
PLANEACION PROGRAMACION Y PRESUPUESTACION
ENTIDAD PROGRAMA SUBPROG PROYECTO ACTIVIDAD DEPTO. PARTIDA
E1 8 12
FEDERAL ESTATAL INGRESOS PROPIOS Vo. Bo.
PRESUPUESTO DISPONIBLE
POR CAPITULO DE GASTOS
Lic. RAFAELPATRIMEAR
- F IRM7E (o)
/ ; )
-~
’ \ L
; ¢ . L' i
- = EIT o iihe LR TORRE: DR. NEFI DAVID PAVA CHIPOL
J. ENC. DE LA DIRECCION GENERAL
JEFE DE RECURSOS FINANCIEROS ENC. DE LA SUBDJRECION ADMINISTRATIVA

/



SEP

SECRETARIA DE
ERUCACION PUBLICA

Secretaria de Educacién
Direccién General de Educaciéon Superior
Direccion de Educacién Tecnoldgica
Instituto Tecnolégico Superior de Acayucan

AREA: PLANEACION Y VINCULACION

Numero de Oficio: ITSA/PLYV/15/10/19/
Lugar y Fecha de Oficio: ACAYUCAN, VER. A 15 DE NOVIEMBRE DEL 2019

NOMBRE: RAFAEL PALE LOMBARD
CARGO: SUBDIRECTOR DE PLANEACION

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

Lugar: VERACRUZ, VER.

Periodo: 18 DE NOV. DEL 2019

Objetivo. |RECABAR FIRMAS DEL ACAT DE LA JUNTA DIRECTIVA DEL REPRESENTANTE FEDERAL DEL ANO 2019

Por lo anterior al término de la comision debera requisitar el "Formato Registro Unico de
comisiones al personal”.

im?rx_C‘( ™ “Slrtregs r\eITnomento le envio un cordial saludo.
Fay AN

ay7
Sta L*'*DQD"*M s Ve

3 \ 19 NOV. 20\9
il
| A

Toeicina DEL DIR

DIRECTOR DE PLANEALTON Y VINCULACION ITSA

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

. SEV

M« Secretaria
T de Educacién



SEP

" SECRETARIA DE

EOUCacION pOBLICA

Secretaria de Educacion
Direccion General de Educacién Superior

Direccion de Educacién Tecnologica

Instituto Tecnologico Superior de Acayucan

SOLICITUD DE FONDOS A COMPROBAR

Secretaria

SEV

de Educacion

PROGRAMA: CLAVE: _ 253 FOLIO:
SUBPROGRAMA:

[ castocorriente [ osrapusLIca [J orros:
OBJETIVO DE LA COMISION:  RECABAR FIRMAS EN LA CIUDAD DE VERACRUZ DEL AGTA DE LA H. JUNTA DIRECTIVA 2019 DEL REPRESENTANTE FEDERAL

LUGAR DE LA COMISION :

MEDIO DE TRANSPORTE:

avien [

AUTOBUS

avtomoviL [ ]

RECURSOS.

FECHA DE HORA DE DIAS DE
SALIDA: 18/11/2018 SALIDA: COMISION: 1
NUMERO DE FECHA DE
PERSONAS: 1 VENCIMIENTO: 18/11/2019

|A) VIATICOS COMPLETOS

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

RAFAEL PALE LOMBARD ALIMENTOS $_ 150.00 400 200.00
$750.00

(B) VIATICOS PARCIALES

N* DE NOMBRE DEL COMISIONADO TARIFA DIARIA IMPORTE GASTOS DEL OTROS IMPORTE
PERSONAL VEHICULO GASTOS TOTAL (B)

IMPORTE TOTAL (A+B) 750
—
) Vo.Bo: e /) 7 AUTORIZO
# ./":.
- /
A
MTRA. MARIA DE LOS ANGELES BAUTISTA HERNANDEZ ____.w-:v'\‘uu.Tf TRAMEN 7UA TORRES DR, NEFI DAVID PAVA CHIPOL
JEFE DE RECURSOS FINANCIEROS ENC. DE LA SUBTIREGCION JUMINISTRATIVA
/ ENC. DE LA DIRECCION GENERAL

ESTA DEPENDENCIA A PROMOVER LO CUENTA CHEQUE EGRESC
PROCEDENTE EN CONTRA DEL SUSCRITO
(A) PARA LA RECUPERACION DE ESTOS ASIENTOS °




EDUCACION

SECRETARIA DE EDUCACIBN PUBLICA

£

Secretaria de Educacion

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

Secretaria
de Educacidon

REGISTRO UNICO DE COMISIONES AL PERSONAL ESTATAL

Partidas Presupuestales a Afectar:
Por Viaticos

Por Gastos de Viaje

b bad e

Combustibles y Lubricantes

Traslados Locales

Teléfonos y Telfax

5.- Datos sobre la Comisién:

Objetivo de la Comision.:

Hojas adicionales af presente.

RECABAR FIRMAS DEL ACAT DE LA JUNTA DIRECTIVA DEL REPRESENTANTE FEDERAL DEL AARO 2019

VERACRUZ, VERACRUZ

Principales actividades a desarrollar:

En caso de ser necesario, se anexan

Documentos de Comprobaci6n:

De Viaticos y Gastos de Viaje: Importe $
Hospedaje

hojas a la presente

Administrativos de la Comision
Oficio de Comisidn

X Alimentos $150.00

Boleto de Avién, autobus o tren

Diplomas o canstancias de participacién

Combustibles y Lubricantes $400.00

Programas de Trabajo

X
X Peaje $200.00

Actas circunstanciadas

Papeleria

Telefonia Celular

Ctros

TAXIS

Importe Total de Vlaticos y Gastos de Viaje Comprobados:
$750.00 |

SETECIENTOS CINCUENTA PESOS 00/100 M.N.

{Numero)
Reintegro a favor de la Dependencia

(Letra)

(Numero)
Reintegro a favor del Servidor Pablico
$0.00

(Letra)

(Numero)

Autorizacién:

DR. NEFI DAVID PAVA CHIPOL
DIRECTOR GENERAL

Informe de la Comisién

(Letra)

L.C. ADRIANA DEL. CARMEN PITALUA TORRES

SUBDIRECTORA ADMINISTRATIVA

De acuerdo a la normatividad vigente en la materia, me permito informarle los resultados de la Comision efectuada.

8.1.- Informe :

En caso de ser necesario,

8.2.- Declaracion:

hojas anexas al presente

itpdos y maniflesto tener




LA BAMBA MARISCOS, S.A. DE C.V. (BMA051209HD6 )
601 GENERAL DE LEY PERSONAS MORALES
EMILIANO ZAPATA # 49 FRENTE A LA CRUZ ROJA COL. CENTRO CARDEL, MPIO. LA ANTIGUA VERACRUZ
91680

Lugar de Expedicion : 91680
EMILIANO ZAPATA # 49 FRENTE A LA CRUZ ROJA CENTRO CARDEL, MPIO. LA ANTIGUA VERACRUZ

)

G

DATOS DEL RECEPTOR DATOS GENERALES
Razén Social  INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR DE ACAYUCAN FACTURA
Ric TS010523CQ7 Serie/Folio : BAFA11820
Fecha : 18/11/2019 16:16:28
Domicilio:  CARRETERA COSTERA DEL GOLFO KM 216.4 COL.AGRICOLA MICHAPAN
C.P.95100 No.Cert.:  00001000000406783496
Ciudad/Estado  ACAYUCAN VERACRUZ Tipo de Uso:  GO3 Gastos en general

GVE PROD CVE
A CLAVE  CANT. T, UMED. DESCRIPCION VA PRECIO IMPORTE
90101501 1 E48 SER CONSUMO DE ALIMENTOS 16 190.52 190.52
Método pago PUE PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION Cond. de pago CONTADO Subtotal -
Forma de pago 01 EFECTIVO . 190.52
: Impuestos trasladados 30.48
{ DOSCIENTOS VEINTIUN PESOS 00/100 M.N. y** *
Total : 221.00
No. Certificado SAT 00001000000402636111  RFC del proveedor de certificacion: Folio Fiscal
Fecha de Certificacion 18/11/2019 16:16 SAD110722MQA 64FE95A0-4BE2-49AD-B771-0E0AF3107C86

Sello digital del CFDI :
G1m4A8bCnozwMiU70LZ09rHAuUsrgecP3NDU2GIPOFbJIdn11nRu+FWQETCJaL2w7nFB1sQVO/gNp6FyBOLQUseQ+goxWEPOyxbn0dSv
AzhU6ffdg3PC00¢czCpgTt5OfLNHIEYEQYUYME8m4zjDOKVANQeFBHYnlatOgCv39GrHydNbSAIuXHrQAuiS4oe+AQJIU2xmeZbpWmLNKT
iqdjcF0lbz1 pacF+nxSdY CildvdefgixdUtsios+piOsFr8KoaF 4 SlelVSIx/c5wphZlv3S1BDFIUZRgwd/HHMY9W2g5xDVJER0O8GTI/ACEU95Vas5th

GLuzyP3gvdT6x53qWw==

Sello digital del SAT :

rOfGGmM2hpKMDY 1/0MaNUznpWH2Zk0rckGn/5rAdRZcywsR 10Dkr/tDccJHp5eOFneUe8N2wpJ8L3R6N0QRIWKkI9p7aJ716 KIKBEfA2wao
GiP3gcaYB6ZK10fburpe WKWLse TESXsRv090tloRsSJZAwBI/FqvU8veghBoNs1eCRe/HnCankCHK0zmgGvpHN/VvOnn1KRbtRAr3vafylbPcg
QjN9GQOQ7aAn0QqJ7aHfzogCyINXn97RPS/MfHQMSbBBhX1NywMz2I1Z82MRbk94BE2mcJySFfouo/cziKi2al. V8jbi1 ShHt3qe Yw58bo50g8;
UBbKhiPpGPVS20gFhw==

Cadena original del complemento de certificacién
]1.1|64FE95A0-4BE2-49AD-B771-0E0AF9107C86/2019-11-18T18:16:35|SAD110722MQA|G 1m4ABbCnozwMfU70LZ09rHAusrgecP3NDU2GOPOFbJldn11nRu+FWQETCJal2w7
nFB1sQVO/qNp6FyBOLQUseQ+goxWEPOyxbn0d9vAzhU6fdg3PC00czCpgTtSOHLNHIEYEqYUYMESm4Z[DOKVANQeFBHYnlatOgCv39GrHydNb5AIUXHrQAUIS40e+AQJIU2X
meZbpWmLNKTigdjcFOlbz1pacF+nxSdYC/lJvasfglxdUtsios+plOsFraK0aF4SlelVSix/c5wphZIiv3s1BDFIUZRqwd/HHMY9W2g5xDVJEROBG TI/ACEU95VadSthGLuzyP3gvdTex53q

Ww==[00001000000402636111||

ESTE DOCUMENTOQ ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI
ebo y pagaré incondicionalmente a la orden de LA BAMBA MARISFO ECV,el de de enla

ciudad deCARDEL, MPIO. LA ANTIGUA VERACRUZ la cantidag e wiadla enfsta factura, calor recibido a mi entera satisfaccion. Si Firma
este documento no es liquidado en la fecha establecida-causarg igtsf, ges poratorios al % mensual.

3 P.  Emitida por : HQ Computacién CFDI Version 3.3
www.hgsoluciones.com




