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DEPENDENGIA: SEDARH MACIONAL: X
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[EMPLEADG DE COMISION DIANA OVIEDD GONZALEZ R

MUMERC DE EMPLEADOD 34304 a ULy 17

PUESTD ¥ CATEGORIA JEFE DE GRUPO | T

I 1 JGAR DE COMISION 0, WALLES

FECHA DF COMISION 24 DE OCTURRE DEL 2017 L

MOTIVO Y JUSTIFICACION DE La COMISION DELEGACION RESIONAL ZOMA HuASTECﬁ"BEJ”EEE'E“ DEFANIAS]

TARIFAS AUTORIZADAS PARA VIATICOS

CUOTA ARREND
: DIARIA .| DIAS | HOSPEDAJE | ALIMENTACION [VEHICULOS TOTAL
DENTRO OFEL ESTADG SIN PERNOCTAR 500 1 445 00 445 00
DENTROQ DEL ESTADO PERNOCTANDO a0n 0 |
FUERA DEL ESTADO SIN PERNOCTAR 1050 6 0.00
FUERA DEL ESTADD PERNOCTANDO 2500 0 0.00
TOTAL DE VIATICOS _ 445 D0
GASTOS DE TRASLADO EN COMISIONES OFICIALES
GLAVE PREEURUJESTAL ) " CLAVE PRESUPUESTAL
03 08 001 141 G8 11 000 3752 03 08 001 141 08 11 000 3721
avioN |autosus| vEHICULD - TAXI OTROS TOTAL
PEAJE 0.00
PASAJE 0.00
COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES 500.00 £00.00
£.SISTENCIA MECANICA
GASTOS DE TRASLADD EN COM. OFICALES 500.00
. GRAN TQTAL] § 045,00
- MEDIO DE TRANSPORTE PARA RALIZAR COMISION EN:
bmcum OFICIAL No. PLACAS: VEF-8815 1.- AUTOBUS 5. MARITIMO _
2 VEHIGULO PARTICULAR No. PLACAS 4. AVION 6. FERROVIARIO
RECGIBI LA CANTIDAD DE $ 94500 [NOVECIENTOS CUARETA Y CINCD PESOS DOMO00 M.M.)
POR CONCEPTODE 1__ DIAS DE { ALIMENTACION, HOSPEDAJE ¥ TRANSPORTE }

AUTORIZA

A Cimn t H
JORGE CAL‘BERON (‘.‘ILVERA BIANA OV 0 GOMNZALES
DIRECTOR ADMINISTRATIVD c 1oNADO

MOTA: LA PRESENTE COMPROBACION SE REALIZARA CONFORME AL ACUERDD ADMIMISTRATIVO OUE ESTABLECE LAS MEDIRAS DE AUSTERIDAD ¥
DISCIFLING BE Lb ADMINISTRACION PUBLICA ESTATAL ¥ A Uk LEY DE PRESUPUESTS DE EGRESOS PARA EL EJERCICIQ FISCAL 2017 ABI COMO A L,
WNORMATIVIDAD SEGUN CIRCULAR SFICGRETO01 2010
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REPORTE DE COMISION

FECHA: 27 DE QCTUBRE DEL 2017
FOLIO OFTCI0 COMISION SPOGZ0LT FECHA DE LA COMISION 24 DE OCTUBRE DEL
2017
. INANA OVIEDO GONZALEZ MONTO AUTORIZADO
EMPLEADD DE COMISION PARA VIATICOS Fras.00
.j’ ESTOY CATEGORIA JEFA DE GRUFO AREA DE DESPACHO DEL SECRETARIC
ADSCRIPCION

DESCRIPCION DE LAS ACTIVIDADBES REALIZADAS
DURAMNTE LA COMISION

[ Actividades:
‘Me permito informar que el dia 24 del mes de octubre del presente aiio, me traslade al municipio de Cd.:
' Valles, a la delegacidn regional zona huasteca con el Ing. Francisco Joel Limas Rivera -Delegado Regional,
| com el [in de llevar a cabo segnimiento al programa de atencion ciudadana

Regresando por la tarde del dia 24 de los pregentes, a 1a cludad.

Sin otro particular, me pongo a sus drdenes para cualquier duda o aclaracion al respecta.

ATENTAMENTE
DIANA OVIEDD GONZALEZ
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Varificacidn de Comprobanies Fiscalas Qigitelas por intermel

‘Yerificacion de comprohantes fiscales digitales por internet

A través de esta opcidn, usted podra verificar 5i el comprobante fue certificada por el SAT

Folia fiscal*:

REC pmisore:

iEC receptor®:

Prépurciune Ingdigitos de la Imagen*.

. Datos abligatorios

EFC dal emisar

EAZIGEDT724L36

Folio fiscal

597040CC-BE34-465A-923B-

ZET186BF7BIZA

Tatal del CFDI

1445.00

Nambre o razén social del
BIMis0r

MA, INES BARRERA ZUMIGA,

Fecha de expedicidn

2007-10-24T1 Bi44:21

Efecto del comprobante

ingreso

Vitpsfvericachdi faruratietiioniva. sst i s

RFC del receptor

GES8301T01L44A

Fecha certificacion
SAT

20717-10-
ZET18:44:25

Estado CFDI

Vigente

Verificar CFDI

Mombre o razén social del receptor

OBIERMG DEL ESTACD DE SAN LUIS
POTOS

FAL gue certif icE

y

MASOBI024700 ¥
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Varificagidén de Comprebantat Fisgales Digitales por Ingrmat

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

Através de esta opcidn, .uster.[ padea verificar si of comprobante fue ceroficado por &1 SAT

ralin fiscalt:

RAC emisor®:

REC reiepior®

e m T T
USRI SRR

Proporcions los }iigitus te i= imagen®:

.Datos chligatorios

RFC del emisor

ECOVITOG04507F

Folia fiscal Fetha de expediciin

CLCEIE2B-AETF-421 0-BDE-
I9252F04RB22

Tatal det CFL

$500.00 ingrese

ity sxfvarificaold facthurselectsonica sat gty

Nombre o razén social del
emisor

SERVICIO CIUDAD ¥ALLES 5.A,
DE W,

2017-310-24T13:02110

Efecto del comprobante

RFC del receptor

GESS501QTL4A

Fecha cartificacian
SAT

2017-10-
247130218

Estado CFDI

“Hgente

Werificar CF0I

Nombre ¢ razén social del receptor

GOEBIERMD DEL ESTADD DE SAN LUIS
POTOS!

PAC que certificé

EELG1104G96

1



