Chihushua B | s
- INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
» , No. DE OFICIO ICT-CUAU-004/2019
- e FECHA 04/06/2018
S | b4
3 Ll
ANTICIPADOS \ DEVENGADOS $464.00
S
DATOS DEL COMISION
NOMBRE DEL o
COMISIONADO FLOR DE ABRIL GARCIA LOYA Yo .
FECHA DE SALIDA 31 de mayo de 2019 FECHA DE REGRESO 31 de mayo de 2019
LUGAR DE LA ]
COMISION CANACO CHIHUAHUA TARIFA DE VIATICOS § 250.00
NO. DIAS 1 OTROS
GASTOS EFECTUADOS DURANTE LA COMISION ( Se anexan todos los originales de los comprobantes relacionados )
NO. FACTURA FECHA IMPORTE
HOSPEDAJE:
$ - ,
Subtotal| $ - /
ALIMENTACION C 385 31/05/2019] $ 250.00 {
$ -
$ -
Subtotal| $ 250.00
PASAJES |
Subtotal| $ -
COMBUSTIBLES
Subtotal| $ -
PEAJE FEC151125BQ8 31/05/2019] $ 214.00
$ -
$ -
$ -
Subtotal| $ 214.00
OTROS
$ -
Subtotal $0.00
] . 464.00]
7 I mau“ i Ff{ (: H‘U}* " [ ]
. F'a‘( SRR o Wa
No. de comprobantes 1 3 e iR SWWUFEL“FV‘LPM LRES W A ok g
presentados FENGIS Y PRLGs hM;s TE ;fjcm ‘5‘ MO0 EsTTALEs <
Cantidad recibida $464.00 - . P C \éw 1A SUPERIGH (FPERG) weare oy
Cantidad comprobada $464.00 oo N l’"’i( ety ( ) g
Diferencia $0.00 L Devo’rucnon ALDC §50.00
st
SOLICITANTE JEFE DE LA UNIDAD AUTORIZA
Flor (morc 4
C. FLOR DE ABRIL GARCIA LOYA LIC. HEIDI PRISCILA ORTIZ DIRECCION'ADMINISTRATIVA
N NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y\FIRMA NOMBRE Y FIRMA

130 1090 373 3 -

DA-F-06 Fecha de revision: 17/09/2018
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INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

Chifuahua

No. DE OFICIO
FECHA

DATOS DEL COMISIONADO

s s
B CAPARSTIC SN PARA
S TRASASD BEL EPABY
B QNG

ICT-CUAU-04/2019
22/05/2019

NOMBRE: FLOR DE ABRIL GARCIA I®)YA
UNIDAD
ADMINISTRATIVA CUAUHTEMOC CENTRO
PUESTO: AAUXILIAR ADMINISTRATIVO

OBJETO DE LA COMISION:

CURSO DE CAPACITACION PARA EL NUEVO SISTEMA DE ICATECH , EL DIA 31 DE MAYO

DATOS DE LA COMISION

LUGARES

LUGAR DE LA COMISION: pe  CHIHUAHUA, CHIH A CONFORT INN 105
PERIODO QUE COMPRENDE: DL 31/05/2019 AL 31/05/2019
TARIFA DIARIA DE VIATICOS: $250.00 No. DE DIAS: 1

NO. CUENTA
TRASLADO ®
PASAJE AEREO (LINEA) ’
AUTOBUS (LINEA)
VEHICULO OFICIAL

PARTICULAR X |
MARCA MITSUBISHI X

MODELO 2014

PLACAS ELX 4278

V J?tl.(q s JP‘HI 08 g "ATAL:»

OR (Fee

RECIBI LA CANTIDAD DE: )’Cﬂ e,
VIATICOS $250.00 N
PASAJES
PEAJE $214.00
OTROS '
TOTAL: $464.00
SOLICITANTE JEFE DE LA UNIDAD AUTORIZA
lor (’/\NCA?\ LIC. EMMA V. FERNANDEZ
C. FLOR DE ABRIL GARCIA LOYA LIC. HEIDI PRISCILA ORTIZ URIBE DIRECCION ADMINISTRATIVA
NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA

Fecha de Revisién: 17/09/2018
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RABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA \
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STTYTO gﬁcﬂsﬁ(‘,’&%‘%ﬂfw No. DE OFICIO  ICT-CUAU-03/2019
e FECHA 22/05/2019

mp\_n

o 3TMAY 20

2 mf:ﬁ

PRIMEROS AUXILIOS

SELLO/FIRNA DEL LUGAR DE'LA COMISION TELEFONO DEL CONTACTO 625 1101388
NOMBRE DEL COMISIONADO C.FLOR DE ABRIL GARCIA LOYA l
PUESTO AUXILIAR ADINISTRATIVO No. EMPLEADO 357
VEHiCLﬂ._(_) PARTICULAR |
MARCA 'Y
NO. DE PLACAS MITSUBISHI ELX 42 78

KM. INICIAL KM. FINAL  NIVEL DE GASOLINA
SE NOTIFICA A USTED QUE HA SIDO DESIGNADO PARA REALIZAR LA COMISION QUE SE DETALLA:

DESTINO (S) CHIHUAHUA, CHIH
OBJETO CURSO DE CAPACITACION DEL SISTEMA NUEVO DE ICATECH
pero0 | | 31/05/2019 AL 31/05/2019 |

JUSTIFICACION (‘ — =
POR REALIZARSE LA
COMISION EN DIAS

INHABILES
o ': o : T an'w" —
Para ello debera tramitar ante la Direccién de Administracion del indtituo de Capadlta@i RApars €l ‘dér Estado de £ h’ipuahua

los. vigticos correspondientes, los cuales se asignaran conforfire.al tabulador dé 4a Sec,retarla det; é l‘i&a"w gf;f /m A
comprobarse dentro de los cinco dias habiles siguientes a'la fecha del presente en |ds termrnos esiab}eﬁldos por eI C'odngo Fiscal
de la Federacion. ' e

El servidor publico comisionado debera rendir un informe de la comision realizada al titular de la unidad administrativa'a’ Ya que se
encuentra adscrito, dentro de los tres dias habiles siguientes a la realizacion de dicha comisién, en caso de que el titular delia”

unidad administrativa seal el servidor publico comisionado, el informe se rendira al superior jerarquico inmediato.

o;

El vehiculo aqui mencionado, es propiedad de Instituto de Capacitacion para el Trabajo de! Estado de Chihuahua y a sido asignado

a ia persona que realiza la comisién y quien es responsable del uso adecuado de la unidad, durante este periodo.

Cualquier dafio, infraccion o incidente ocasionado por el uso inadeuado de! vehiculo, es responsabilidad del comisionado.

Manifiesta el comisionado: Que esta de acuerdo con lo establecido en el presente documento, y que en caso de omitir cumplir con la
entrega de comprobacion de viaticos en tiempo y forma, de manera expresa y a la firma del presente otorga su consentimiento para que de
su salario, bonificaciones, compensaciones, prestaciones, o de cualquier suma de dinero que se vaya generando a su favor, le sea
descontado quincenalmente el adeudo que corresponda por dicho concepto.

~__COMISIONADO JEFE DE LA UNBDAD: ™\ AUTORIZA /
‘ﬁor é}z«c}@l . g LK % LIC. EMMA VERA FERNAND! GUETTE
C.FLOR DE ABRIL GARCIA LOYA LIC. HEIDIPRI R DIRECCION ADMINISTRATIVA
NOMBRE Y FIRMA NOMBRE"Y FIRMA

DA-F-03 Fecha de revision: 17/09/2018 Paginaldel
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No. DE OFICIO ICT-CUAU-04/2019

DATOS DEL COMISIONADO FECHA ___ 22/05/2019
NOMBRE: FLOR DE ABRIL GARCIA LOYA
PUESTO: AUXILIAR ADMINISTRATIVO
UNIDAD
ADMINSITRATIVA: CUAUHTEMOC CENTRO
# TARJETA SI
VALE: 4985 8901 0742 7176
AUTOMOVIL AUTOMOVIL
OFICIAL: PROPIO: S| ;
RENDIMIENTO: 85 &

MARCA: MITSUBSHI ASX
N° PLACAS: ELX 4278

ACTIVIDAD: CIRSO DE CAPACITACION PARA EL NUEVO SISTEMA D ICATECH, EL DIA 31 DE MAYO
DE MAYO
SOLICITUD DE GASOLINA
LUGAR A VISITAR VEHICULOS
KM. A COSTO DEL SUBTOTAL
FECHA LOCALIDAD DESTINO RECORRER | COMBUSTIBLE
240 $ . 1995|$  563.29
o i
-+
R
r 3,":.}
e x‘lth MJrk \IOP (rr; (/ )
: R ""‘TOTAL: $  563.20

"DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE FUI ENTERADO DEL OBJETO Y ALCANCE DE LA COMISION
QUE DESEMPENE; QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON CIERTOS Y QUE ESTOY ENTERADO
DE LAS SANCIONES A LAS QUE ME PUEDO HACER ACREEDCR TANTO POR EL INCUMPLIMIENTO DE LA
COMISION, COMO POR LA FALSEDAD DE LOS DATOS ASENTADOS". EN CASO DE QUE EL COMISIONADO REALICE
EL VIAJE EN AUTOMOVIL PROPIO, ICATECH NO SE HARA RESPONSABLE POR LOS DANOS QUE LLEGARA A
SUFRIR EL EL VEHICULO EN DICHA COMISION.

SOLICITANTE JEFE DE LA UNIDAD AUTORIZA
(F(O( G”ara’ot LIC. EMMA VERA FERNAKIDEZ LAGUETTE
C. FLOR DE ABRIL GARCIA LOYA LIC. LA ORTIZ URIBE DIRECCION ADMINISTRATIVA
NOMBRE Y FIRMA " NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA

DA-F-05 Fecha de Revisién: 17/09/2018
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INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
FICHA TECNICA
RESULTADOS OBTENIDOS EN LA COMISION

NO. OFICIO ICT-CUAU-04/2019

FECHA 04/06/2019

NOMBRE DEL COMISIONADO FLOR DE ABRIL GARCIA LOYA

LUGAR DE LA COMISION

CHIHUAHUA, CHIH

OBJETO DE LA COMISION

Devielic e m&ma%c;c’p dei nuae msteva  de icatecd

RESULTADOS OBTENIDOS

s

Am’ﬁnc“@( G montile b= , : - ' N iy
‘4\ o | ﬁ\y’] | = = 5‘@me& PQ,/(,-‘ jfﬂ‘frfénr/ e s
»{fongu CAC€D ‘\1] uhcuo TRy .e‘ﬂ sCvicio
4+
Hﬁsf il N
FLCOR DE ABRIL GARCIA LOYA LIC. HEID!I PRI$CILA OR RIBE
NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
COMISIONADO JEFE DE LA UNIDAD

DA-F-07 Fecha de revisién: 17/09/2018 Paginaldel



Grupo Rusanber, SA de CV Fechay Hora
2019-06-03T07:15:28

RFC: GRU090908429 Fecha de consumo
31 de Mayo de 2019
Regimen Fiscal 601 - General de Ley Personas Morales
Factura
Telefono: E-mail: facturacion.alitas@gmail.com C 385
Domicilio Fiscal: Uruguay No. 1000
Campanario
Chihuahua,Chihuahua,Mexico C.P. 31213
Domicilio de Emisién: BOULEVARD PERIFERICO DE LA JUVENTUD No. 5905 Int. 6
OTRA NO ESPECIFICADA EN EL CATALOGO
Entre Calle: AV. HACIENDA DEL VALLE Y Calle: PASEOS VISTA DEL SOL
CHIHUAHUA CHIHUAHUA C.P. 31216
Datos del Cliente
Cliente: 704 Tipo comprobante:  Ingreso
RFC: ict010913134 forma de pago: 04 - Tarjeta de crédito
. PUE - Pago en una sola exhibicion
INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO Metodo de pago: 9
DE CHIHUAHUA Uso CFDI: G03 - Gastos en general
Domicilio: QUIJOTE DE LAMANCHA 1
COMPLEJO INDUSTRIAL CHIHUAHUA
CHIHUAHUA,CHIHUAHUA MEXICO C.P. 31109
O.C.# 30141
Moneda: MXN
Clave Clave
No. .. Cédigo - Descripcién Producto  Unidag®  Unidad.  Cantidad  Precio . Descuento Importe
01 ' Senvicio por consumo de alimentos ’ 90101501 C62  No Aplica 10000 2456000 000 245.69
artida Base _Impuesto _ Tipo factor Tasa Tipo Impotrte
01 245.69 IVA Tasa 16.00 % trasladado 39.31
Subtotal; 245.69
DOSCIENTOS OCHENTAY CINCO Pesos 00/100 MXN VA Trasladado 16 % 39.31
285.00
. Seilo Q{gltal d?!,c DI Ut
QDB8SRIZ7rwBywJO6crvZ2CnyfsivurddP2¢d0G43240vyq3Y03PkQDas F 726 FYAYCpzt. Arm.lsbschVRCCbQBu+vFQ1 HfONOVokaQPGMDuTKUSCM}ESI' '}HENXZWHQQRGN pwxn e+LC%IFJG~RSc]dem:wppW‘LROO+CZ1 BEc+
hUWTVIDOUSYDsORahdBCCutSgFxkygnGNiZ4M7/CySxWOgQcXRUDp6e2Gayazpt nPFWE 171 GIATSAE O8njg I NP OEW VPVOMLW RS 4 Nn!QM pc2RstDhHnyg== o
. RS e oy Iw e
_ “‘J[ SJ'JS’ng N ¥
Sello del SAT. i B i
Enl +vmiO3Rwi5+kH OyoAjJQRTPS, T XvilzINs382V1INXhGP: F qIDR7bRbDQ4D! Jums, Kaal HA*dxerZme\Aﬁp(S ﬁIDuUUVanqTAcZAzc?UuWZC?u’QcXRl L/h
eLsWWYXKuIquAhGTF‘Xdkau?Ol':JZldedezAYrgCVkIUKREVOOl1]4PG1eAmTEZEOXquSrmEFH)nguonZ:uklAdoYZrM16PbL+chefGeUnq|sXUG5+ZFvE[IRUVEec+GAHKe&!NsA\lBO/ kaDA
Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT
||1.4/85D85F 2A-DD92-204F-AF 19-305CE31A5D02[2019-06-03T11 15 35|SCD1101OSGSAIQDSSR\Z7lewa06cerZCnyfswquddPchOGAJZAOWqJYOBrPkQDaSJF72621YAVsz1ArszbBAcEVRCCbQBumeH!DNQ,\_{nkaQPGMDWKVSC
;A\lﬁxg;\ﬂ}tﬁ;HBNXﬂmHXgRGD‘Jﬁe‘)‘\’Q1pwxne+LC6IrJ3|RScYBerxcwpp\NjLRg§;”CZ1SEc+hUV\lI'VIDOuSVDsORahdBCCu(SgFxkygnGN|74M7/Cy5>rWOQQcXF‘| JDp6: nPFWE17LI f708n)a thykq!
n e—
E Lk E Version CFDI: 33
.r ) N » Version Timbre: 1.1
} Folio Fiscal (UUID): 95D65F 2A-DD92-204F -AF 19-305CE31A5D02
L No. Certificado: 00001000000408202251
. . B No. Certificado del SAT : 00001000000401041203
. Fecha y Hora de Certificacién 2019-06-03T11:15:35
3 A Lugar de Expedicién: 31216
+' a2 Sello SAT: nLrimvOkhdD+vmIO3Rwi5+kHm GwtaROyoAlJQRTpS J/qwczfa8iafBTXvjlzJNs3BzV1 INXhGP25EzvRFsv
E - 4 NOgIDR7bRbDQ4DW3g+mIumBJgHiNGKs5Fzw3aEGbNjLk4aH4+dxwXr2Z 70mWvpISRP1IDuUUYxQaqT4
== Este d. to es una rep tacion impresa de un CFD}

Emitido en: 31216 Pagina: 1 de 1



& Santander

VENTA
GasoL EL FRESHO 2
CARR CUAUHTEMOC KM 14 5 SN
CHIHUAHUA CHIH
7973731
CAJA 4
<< COPlA CLIENTE >>
NUHERD DE TARJETA
#**ﬂ****ﬁ***7176
CREDXTU/RUTORIZR/UISR

APROBADA

AUT:526137 OPER: 000063
LOTE 000085 REF 080067
alb 900000009310x0 YISA CREDITO
AROC x*xxxuxx**xo}:'ss
TC CxxxXXXX* X% 5520

IMPORTE $ 63.29

FECHA 31MAY1S HORA 20:27:43
PROGAASU303
1uL228 C
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CERTIFICADO DE PAGO POR DERECHO DE PEAJE

Usuarios Ordinarios

FIBRA ESTATAL Folio Fiscal:

CHIHUAHUA SA DE CV FOC791D7-644C-453A-90D6-59F 171192883
Fecha y Hora de Certificacién:
2019-06-03T12:11:45

FEC151125BQ8 No de Serie del Certificado SAT:

00001000000407908743

% 8
h g §1 ua h ua No de Serie del Certificado del Contribuyente :

GOBIERNG DEL BESTADO

00001000000413455725
REGIMEN FISCAL: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos Version: 33
CLIENTE FACTURA
INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTA
RFC: ICT010913134 FECHA'Y HORA DE EMISION: 2019-06-03 11:00:52
Uso del CFDI: GO3 - Gastos en general LUGAR DE EXPEDICION : 31350
SERIE Y FOLIO : P194090
MONEDA : MXN
FORMA DE PAGO: TIPO DE COMPROBANTE:
01 - Efectivo 1 - Ingreso
METODO DE PAGO:

PUE - Pago en una sola exhibicién

Identificacion . Desenpclén - Precio Umtalzo :
. GB453466432 Cuauhtémoc
1161700 No Aplica 4 CHI-CUA A1 $107.00 $ 107.00
. GB3453231026
93161700 Cc62 1 No Aplica Cuauhtémoc 3 CUA-CHJI A1 $107.00 $ 107.00
CANTIDAD CON LETRA DOSCIENTOS CATORCE PESOS 00/100.-MXN Subtotal: $214.00

Total: $214.00

SELLO DIGITAL DEL EMISOR

C0Q0aiSSEaT17yNugh+3PgFo9RQitzr9XOKdxn3zXHsnYD7IPBJCEOgHF s0yr2+IEVCDe8780siPZuD0bWoJIVSFXEpfiHYUtkPsoEJIpPGSkzaV
X9HTdoWvnqurDtpU+6a87EA/xQJS60QYmcCuc/7UtLygHQGWJQ2Zsuyf1 NZqT3H1HMyh+ndGkzhW5W5JyMSuKHIVp8be26mk4sFD7teZ+bby
IWKJyWhFPEmwiSkMCQFHrswD8U85gKbbQzckOtQESCpqvVJqjGNhsL5Fe2 1 N6LLmBPRjaGuTx6bDWhjP767iTgz2t6loTrXZ0IgXkeFiOoMASv
9HPr4OnahRA==

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT:

|11.1{f0c791d7-644c-453a-90d6-59171192bb3(2019-06-
03T12:11:45|CFA110411FW5(|C000aiS5EaT17yNudh+3PgFoSR0itzroXOKdxn3zXHsnYD7I PBJCEOgHFs0yr2+IEVCDe8780siPZuD0bWoJiVs
FXEpfiHYUtkPsoEJIpPGQkzanQHTdonnqertpU+6a87EA/xQJSGOQYmcCuc/7UtLygHQGwJ Q2ZsuyfINZqT3HtHMyh+ndGkzhW5W5JyMSu
KH 9Vp8be26mk4sFD7teZ+bbyIWKJyWhFPErnwi5kMCQFHrst8U859KbezcthQESCpqvVquGNhsL5Fe21 N6LLmM6PRjaGUTx6bDWhjP767iT
g22t6loTrXZ0lgXkeFiOOMASVIHPr40nahRA==|00001000000407908743||

SELLO DIGITAL DEL SAT:

ZWUh/BJColachATVY5L343wdFAUtCG4wCkp TWCROC/1nNo8JGb 1 8POEnPmVxopeSAIDMEBgbwTuZuHTRETSEUdHRCLpnshlfnvBtCZg2Du
UQCiwj6HAOeS3bzRCCkEfLyfofEbeodCZnWGKYhMIFtaCthCOUwKKNZ+YGheH/NFdQCZDanSj+5cIaPGwSQEF/XWKEUhKF1 XVrDg8i22B
KmJem0559J43FJz3Tdd2LXMan40hy4TM9/c4T20H+udsxTIrq6t45WqOZRsn21 COcYofDMJ2DCcNNIZW8gHIyvErHOIGEmMOI9kX G3zzD3mXrw9

R3/CAzMW8CxDclLtw== S

D

hitp:/www.paxfaxturacion.com/ Este documento es una representacion impresa de un CFDI 1de1



GOBIERNO DEL ESTADO DE
CHIHUAHUA

iy § 4 DERECHO POR USG DE
('h,huahua CARRETERAS OF CUDTA.

FECHA 31 mayo 2019 HORA 07:56 59
CASETA CUAUHTEMOC SENTIDO SUR-NORTE
CLASE AUTOMOVIL CARRIL 3

TARIFA $107.00 MONEDA PESOS

"o '-“':E‘] DETALLES DEL PAGO:
P 4.
e L r Ay Efective $6.00

TOTAL MONTO RECAUDADO $107.00

CAMBIO CLIENTE  $0.00

FOLIO: GB3453231026

Exija su ticket y conservelo. es su seguro contra accidentes
No exponer al calor.
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¥ SUBSIDIO FEDER WL PARA ORTAMEMCS DESOENTRALIZ D08 EGTAT |CATECH
© RNGCSY E‘IZJ"CERAMAS OF EDUCACION MEDIA SUPERIOR (FPEMS)

TIRREE 2318 ;

SOPLRADG™ |

COBIERMG DEL FSTADO DE
CHIRUAHDA

e T DEAECHO POR USM DE
Lohifeans CARRETERS S DE CLOYA,

HORA  19.56 24
SENTIDO  NORTE-SUR

FECHA 31 mayo 2014
CASETA CUAUMHTY MOC

CLASE AUTOMOIL CARRIL 4
TARIFA $107 60 MONEDA PESOCS

W) DETALLES DEL PAGO:
Ity -
Efectivo $0 00

FA S TOTAL MONTO RECAUDADD  $107 0

CAMBIO CLIENTE  $0.0

FOLIO: GB4bL 4804, 7

Exjja sl Hehet y £0nser ot ) g% au we@io oilia docidents
No exporer al caie



