ACTIVIDAD: GASTOS A RESERVA DE COMPROBAR
TITULO: COMPROBACION DE GASTOS A RESERVA DE COMPROBAR
FECHA DE
COMPROBACION:
04/08/2021
No. DE AD166
NOMBRE DEL COMISIONADO: RAMIRO CONTRERAS RODRIGUEZ OFICIO:
LUGAR DE COMISION: GUANAJUATO
PERIODO DE LA COMISION: 30 DE JULIO DEL 2021
VIATICOS (HOSPEDAJE Y ALIMENTACION)
UNIDAD PROYECTO .
FECHA No. DE FACTURA |RESPONSABLE (Proceso FONDO PARTIDA DESCRIPCION IMPORTE
(Ce.Ge.) Presupuestal)
30/07/2021 | 25047S4127-0009 ‘0401 G1072 |2521221050| 3750 |ALIMENTACION $129.00
TOTAL $129.00
PASAJES
UNIDAD PROYECTO FONDO 3
FECHA No. DE FACTURA RESPONSABLE (Proceso PARTIDA DESCRIPCION IMPORTE
TOTAL $0.00
TAXIS Y PASAJES SUBURBANOS
UNIDAD PROYECTO :
FECHA No. DE FACTURA RESPONSABLE (Proceso FONDO PARTIDA DESCRIPCION IMPORTE
$0.00
TROS
ONTORD FRUTEGTO j
FECHA No. DE FACTURA |RESPONSABLE {Proceso FONDO PARTIDA DESCRIPCION IMPORTE
5 PLAZA COBRO
0401 G1072 |2521221050| 3790 |, Zoeo7n
. AUTOPISTA MORELIA-
0401 G1072 2521221050 3790 |1 avAncA
TOTAL $0.00
OBSERVACIONES: TOTAL DE GASTOS $129.00
ANTICIPO
SALDO A FAVOR DE:
. ITESs | [EMPLEADO [X 129.00
—
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RECURSOS FINANCIEROS

JEFE DE AREA DEL GOl W06

Vo.B ireccion General

RAMIRO CONTRE] (o]
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C.P. RAMIRO CONTR FRODRIGUEZ ;

NOMBRE Y FIRMA

NOMBRE Y FIRMA




CFDI

Comprobante Fiscal Digital a traves de Internet

Folio Fiscal 2808e2f4-58ch-46ca-8¢9a-714a08a718¢c4
. . Certificado SAT ’ 00001000000408254801
s i - Certificado del emisor 00001000000500105472
ACF PIZZAS.A.DEC.V. INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR ~ Fecha y hora de certificacion  2021-07-30715:49:09
Mario Llamas 104 DE SALVAT IERRA Régimen fiscal 601 General de Ley Personas Morales
Calopla Lama Verde Expedicion 36740 a 07/30/2021 1:48:58 PM
Lisoh Geanalualy 290 Tipo de comprobante Factura
Folio/Serie 25047 54127-0009
) Fecha y hora de emision 07/30/2021 1:48:58 PM
i)\(rplf:j:]g: Oro 1502209 0 Candiclones.de gago .
Salamanca Guanajuato 36740 Método de pago PUE Pago en una sola exhibicion
' No. de cuenta de pago
Moneda MXN
Tipo de cambio 0

e e s = e S = ~ T e R S T B

Clave ProdServ. " Glave Unidad Descripelan del producto Cantidad Rreclo |mpoarte

90101503 E48 Consumo de comida segun ticket # 1603020 o 1 $111.21 $111.21
l
pD \ fr_;?é)
Importe con Letra Ciento veintinueve pesos 00/100 M.N.
Subtotal $111.21
Desglose de impuestos
WA Tiasladado al 0. 160000% $17.79 Inpjrestos astaderies S

Impuestos retenidos $0
Forma de pago e e e :

01 Efectivo
Usa del CFDI

G03 Gastos en general

TOTAL $129.00

Cadena Original del Complemento de certificacion del SAT

||11.1|2808e2f4 -58cb-46¢a-8c9a-7 14a08a7 18¢4|2021-07 -
30T15:40:09|LS01 306 189R5|NDIVIrEIAU7D6123idesBy2p2ZMIO0JBGSATKIBpw 119(6BSECHHT JUT9OCpw2+KEY+208Qwq0YHAY3nURI TE4QM3qLDBOSBPI+XrN 1bgVaDILOTdsrZT0pa+ cIXNHT4WdHAP UuTejQhrLJIX7iig

IGW+udwOF AnpZjsnDXglTXcPcCibdt3qrXxCejlcasAJddjCmyvRdL++SvZOFIIKWZGguMTHNDoLp6cHBCTEQ2FIWEHQ 1 0m/w/ 1Ra0g0SrqBzsYaLMewAtggrkTgrveNd3ZhZ3blJ3p5jm5sQBqkG1SN3hptetMFD7aFIbHIq3kF ke
n3YokDYZLmFRHA==|00001000000408254801]

Sello Digital

NDIVICEf4U7D961 23i4esBv2p2ZMIO0JBGSAIKIBpw1 JIOI6B56CHHT JUTIQGpwWz+ kS Y+209Qwq0Y HAY3nURI TE4QM3qLDBOSBP 1+ XrN 1bgVaDILOTdsrZ T 0pa+cIXNHT4WdHAPUU1e]QhrLJIXT ffglGW+udwOF AnpZjsnDXgiTXc
PcC]hdl‘3qrXxCaiIcQsAJdd]CmvadL++SVZOFl!KWZGguMTHhDDLpSGHBnTEOZFlTWEHO+*Dmr‘wf1RaGgOSrqBzsYaLMewAlggrkTgrvaN432h23leSpEjmﬁsDqumSNahpIsMFDTaFIhHIqS’ﬁH ken3YokDYZLmFRHA==

Sello Digital del SAT

e0Z1w+25i5akkYB2hhMyjAPm1 GvMHhUJYYL152DN5KYuoUZ/ oRsy tsUuUIQBOW1MMN34Lp00ZTVZZKQUSF PeoJ31LbjaKQyCEBN2dgaF P5w7 Dr 1.JyzPEJOHE/I TowEuldDpM5 Je6V INANSykbOAVABY1GSSITWSdBEpZF izt
29mzlJEVZnuMypXRyCO5IBKAYUWAZ+ J1aJs3THPAOKvShBch9ycYiBJ2eFBTzFPmCy/Vugk2KhZFT tdwpUgUs XGQdQVQY|0Y ApJIFOOIUT MUBSLU7CEBKTSILIVPTGNYiaYXJV7 3JHLBYHKydTOXSIDYhV+n 13BAsPeNOG==

Este documento es una representacion impresa de un CFD|
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ACTIVIDAD: GASTOS A RESERVA DE COMPROBAR
TiTULO:

“SOLICITUD DE GASTOS A RESERVA DE COMPROBAR"

ASIGNACION DE COMISION A : No. DE OFICIO:
CLAVE DEL TRABAJADOR NOMBRE PUESTO AD-166
SUBDIRECTOR DE FECHA:
SVA-003 RAMIRO CONTRERAS ADMINISTRACION Y 20/07/21
FINANZAS
LUGAR Y DESCRIPCION DE LA COMISION:
GUANAJUATO.

ENTREGA DE INFORMACION DE LA CUENTA PUBLICA DEL 2DO TRIMESTRE DEL 2021 EN LA ASEG

DEL 30 AL 30 DE JULIO DEL 2021

CARACTERISTICAS DE LOS VIATICOS:

VEHICULO OFICIAL
[ ] st [x
DEVENGADO INTERNACIONAL no [ ]

ANTICIPADO NACIONAL

[
[ ]

RECIBI DEL INSTITUTO TECNOLOGICO SUPERIOR DE SALVATIERRA LA CANTIDAD DE :
$0.00 ( )

Para sufragar los gastos de ésta comision y que comprobaré de acuerdo a las Politicas Siguientes:
Cualquier persona que preste un servicio al ITESS, independientemente de la relacion laboral que le vincule a éste, y se le entreguen recursos para la realizacion de
gastos pendientes de comprobar, invariablemente debera entregar los documentos comprobatorios de dicho gasto al area administraliva del ITESS, en los siguientes

*'3 dias habiles contados a partir de que termine la comisién o evento, cuando ocurra en el interior del pais.

* 5 dias habiles contados a partir de que termine la comision o evento, cuando ocurra en el extranjero.

* Invariablemente deberan entregar facluras originales de los gaslos efectuados.

* No se autorizaran gastos efectuados localmente.

* Los gaslos que no sean vialicos o pasajes seran reportados en el apartado "olros", previa autorizacion del gasto.

La Jefatura de Recursos Financieros revisara la documentacién comprobatoria, asi como revisara el reintegro de los recursos dentro de los plazos arriba mencionados,
por to que autorizo para que a través de la Jefatura de Recursos Humanos, me sea descontado el recurso via némina en términos de Ley.

MONTO NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO
CONCEPTOS IMPORTE CeGe. FONDO PROYECT(Q
Hospedaje
Alimentacion 150 0401 2521221050 G1072
Pasajes
Otros (gasolina, casetas, esta 0 0401 2521221050 G1072

TOTAL RAMIRO CONTRERASRODRIGUEZ

JEFE INVMEDIATO

ADMINISTRACION,

i

T

DR. RODR,L@f) CARRASCO RAMIREZ

C.P. Ramifo/Contrefas Rod riguez

NOMBRE Y FIRMA

NOMBRE Y FIRMA

“NOMBRE Y FIRMA

NOTA: En caso de ser mas de una persona quien participa en evento, anexar lista de participantes.




