GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA USUARIO ELABORA:  IRMASE

| VIATICO - EMPLEADO - GC-SECEC0-696-2016 NOMBRE REPORTE:  EGTRRFI05_ARPT
t OFICIOS DE COMISION A (EMPLEADOS) OFICIO DE COMISION: 2016-6%
FECHA CAPTURA: 26/08/2016
RECIBO DE PASAJES Y VIATICOS ESTATUS: RESERVADO
| BUENOPOR: 82500  MONEDA: MXP _ ORIGEN CUENTA: VIATICOS CENTRA PERIODO: 2016 ]
RECIBI DE: GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
LA CANTIDAD DE: OCHOCIENTOS VEINTICINCO PESOS 00/100 M.N. T
POR CONCEPTO DE: COORDINAR CURSO DE CULTURA TURISTICA o o
DEPENDENCIA U ORGANISMO: SECRETARIA DE ECONOMIA o -
DEPARTAMENTO (EST. OPERATIVA): 1340000000001-OFICINA DEL C. SECRETARIO DE ECONOMIA
FORMA DE PAGO DEPOSITO ‘ '
| VIATICO AUTORIZADO PARA PAGO CENTRALIZADO POR LA UNIDAD ADMVA.: S

DATOS DE =LA CC COMISION

COMISIONADO:  NORA ISELDA ARMENDARIZ CASTILLO PERIODO: 19/08/2016-20008/2016
ADSCRIPCION: CHIHUAHUA PUESTO: PERSONAL ESPECIALIZA DO
| TIPO TRANSPORTE oFICIAL - NO. EMPLEADO 1001775

NO. ECONOMICO:

NO. - TIPO BENEFICIARIO:

FORMATO COMBINACION IMPORTE NETO

GC 1-3751-1-2-1341000400001-371-1401500-C0401-E20401-18-110116 825.00
. J
'DESGLOSE DEL PASAJE. ' 1
- L e L ]
|

KM A ECE'EE'?B-, o VRENDiIVMIENTO 10 |PRECIO/LITRO: 0.00 |COMBUSTIBLE: 0.00 ﬁamos GASTOS: 0.00 [CAsETAs 0.00

| JUSTIFICACION: / N

TOTAL PASAJES: 0.00
\ —

- DESGLOSE DE'VI/
T T T T . | N |

PAIS ESTADO ‘ LOCALIDAD | FECHA | FECHA ’ oy N I TARIFA ( TARIFA | TOTAL | TOTAL _ TOTAL

| FAs e " | INICIO | TERMINO | DiAS Lnocues DA | NOCHE | DIA | NOCHE | DIAINOCHE

. EXICO o CHIHUAHUA» o URIQUE B o 19/08/2016 20/08/2016 ,,,,,?_ - 1 165.00 , 660.00 165. 00 660.00 825.00
C . | TOTAL VIATICOS: 825.00 |

TOTAL: 825.00

@\ ‘1 ‘ @ E N
0 q
T
REVISO AUTORIZO )
C.P. RAM JAVIER VARELA ROMERO LIC. IVONNE BARRIGA MARQUEZ NORA ISELDA ARMENDARIZ CASTILLO
JEFE DEL DEPARTAMENTO DIRECTORA DE TURISMO

ADMINISTRATIVO

OBSERVACIONES:

CON FUNDAMENTO EN LO DISPUESTO POR LOS ARTICULOS 27 FRACCION Ill, 28 FRACCION V Y 93 FRACCION XVII DE LA LEY DEL IMPUESTO SOBRE LA
RENTA, ASi COMO EN LOS NUMERALES 41, 57, 152, 153, 263 Y 299 FRACCION X DEL REGLAMENTO DE LA LEY DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA Y CON LA
FINALIDAD DE CUMPLIR CON LA NORMATIVIDAD Y ADECUAR LOS PROCEDIMIENTOS CONTABLES A MEDIOS ELECTRONICOS, EL REGISTRO DE LA PRESENTE
OPERACION ES VIRTUAL, PARA EFECTOS DE ACREDITAR LA DEDUCIBILIDAD DE LOS GASTOS DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA.

2016, Ao de Elisa Griensen Zambrano



VIATICO

SECECO-SECRETARIA DE ECONOMIA
1340000000001-OFICINA DEL C. SECRETARIO DE ECONOMIA
VIATICO - EMPLEADO - GC-SECECO0-696-2016

OFICIO DE COMISION

Chihuahua, Chih., a 26 de agosto de 2016

C. NORAISELDA ARMENDARIZ CASTILLO
Puesto: PERSONAL ESPECIALIZADO
1341000400001 - CHIHUAHUA

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

Actividad: COORDINAR CURSO DE CULTURA TURISTICA

Lugar: Periodo:
URIQUE, CHIHUAHUA, MEXICO . 19/08/2016 - 20/08/2016

Al término de la comisién, debera usted rendir su informe de actividades.

02 SEP 716

VIATICOS No.____

0 ~A

e,

€ AUTORIZ,
LIC. IVONNE BARRIGA MARQUEZ
DIRECTORA DE TURISMO

2016, Afio de Elisa Griensen Zambrano



NOMBRE REPORTE:  EGTRRP0005_D.RPT

GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA FECHA CAPTURA, 2600812016

ESTATUS: RESERVADO

Chlhmhua

Zaatniae dut Kiaes

e )
DEPENDENCIA U ORGANISMO: SECRETARIA DE ECONOMIA

OFICINA (EST. OPERATIVA): 1340000000001-OFICINA DEL C. SECRETARIO DE
ECONOMIA
OFICIO DE COMISION: 2016-696
N
26 de agosto de 2016

ANEXO

UNIDAD DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

Por este medio me permito certificar la comision efectuada por el C. NORA ISELDA ARMENDARIZ CASTILLO.
En fecha del: al: En los municipios y/o ciudades de

19/08/2016 20/08/2016 URIQUE, CHIHUAHUA

De la cual se di6 cumplimiento de forma satisfactoria y se acredita a través del informe de comisién correspondiente, mismo
que se anexa al presente.

Lo anterior de conformidad con el numeral 11.3.2.2, de la norma para el otorgamiento de viaticos locales, viaticos nacionales,
viaticos internacionales y pasajes en comisiones oficiales para las dependencias del Gobierno del Estado de Chihuahua.

'-".r'

PAGADO EN

02 SEP 2016

__ VIATICOS No._

SUFRAGIO EFECTIVO. NO REELECCION

Q AUTOR!Zd

LIC. IVONNE BARRIGA MARQUEZ
DIRECTORA DE TURISMO

2016, Ano de Elisa Griensen Zambrano



Chihuahua

Gobierno del Estado

INFORME DE ACTIVIDADES

Descripcion y Clave del Origen del Gasto :

SECRETARIA DE ECONOMIA, DIRECCION DE TURISMO

SA - 002

Fecha: 1 de septiembre de 2016

[
|
!
i
i

19/08/16

Hospejade $600.00
20/08/16 15893 Alimentos Los Arcos Pizzeria $100.00
20/08/16 RGM Alimentos Varios $150.00
Aplicacion Contable Viaticos
Cuenta Subcuenta Origen

Operadora Arepo SA de CV '

Importe

Declaro bajo protesta de decir verdad que fui enterado del objeto y alcance de la

Total Gastos |

Comisién que desempeiie; que los datos contenidos en este formato son ciertos y

(-) Pasajes y Viaticos recibidos

que estoy enterado de las sanciones a las que me puedo hacer acreedor tanto pr el

Importe a reembolsar (-) |

incumplimiento de la Comisién como por la falsedad de los datos asentados

AUTORIZACION

aﬂ

LIC. IVON{E BARRI AMARQUEZ
DIREC TURISMO

COMISIONADO

d o A(mo«dgg

LIC. NORA ARMENDARIZ CASTILLO
PERSONAL ESPECIALIZADO

WS



Folio Fiscal
1750DEQOD-43B7-CC75-D8A8-4997C7188DBB

Factura Numero

No. de serie del CSD del emisor

00001000000304179789
Fecha y Hora de emision
2016-08-22T18:25:56

No. de serie del CSD del SAT . Forma de Pago

00001000000203392777 Pago en una sola exhibicion
Tipo de Cambio: 0.00

Fecha y hora de certificacion
2016-08-22T18:25:57
Lugar de expedicién: Chihuahua

Razén Social: OPERADORA AREPO SA DE CV RFC: OAR1402077/6
Calle y Nimero: KILOMETRO 626 SN lCiudad: NO ESPECIFICADA J Colonia: AREPONAPUCHI

Delegacion: URIQUE Estado: Chihuahua ICP: 33435 J Pais: MEXICO

Regimen Fiscal: PERSONA MORAL REGIMEN GENERAL

Razén Social: GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA RFC: GEC981004RE5

'LCalle y Nimero: VENUSTIANO CARRANZA 601 JCiudad: CHIHUAHUA IColonia: OBRERA
Delegacion: Estado: Chihuahua ~|cP: 31350 [Pais: MEXICO
antidad dad de Medida oncepto Precio ario porte
1.00 NO APLICA "HOSPEDAJE. ARMENDARIZ NORA(19.AGO) | 300.00 300.00
1.00 NO APLICA ALIMENTOS. 209.48 209.48

Subtotal 509.48 MXP

IVA 16.00% 81,52 MXP

IMPUESTO SOBRE 9.00 MXP
HOSPEDAJE 3.00% RO LAY u.Uw 0

Total 600.00 MXP

TOTAL EN LETRA: SEISCIENTOS PESOS 00/100 M.N.

Método de Pago: 04 Numero de Cuenta:
Condiciones de Pago:

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT

|11.0]1750DEOD-43B7-CC75-D8A8-4997C7188DBB|2016-08-22T1 8:25:57||hWaUBKOpthQSbFMuy%
JvYkxAe+NY5Lx+E+uBAr70n+ReDHsWdswOtr6ZeRq1AdcLkPGILWQsZsMthe0ZvaQF cxl2ynts7 7HkUWe
G705iA//o+zcUiEIhI+DIOUUOAbIMFTT Tk/txxcg++naNEvvXHcpE=|00001000000203392777|
|

Sello digital del emisor

1hWalBKOphd0QSbFMuyJzvaRiOhjJvYkxAe+NY5Lx+E+uBAr70n+ReDHsWdswOtr6ZeRq1AdcLkPGILWQsZsMthe0Z
vaQFcxi2ynts77 HkUWewbNS32iGwG7 051A//o+zcUIiEIhi+DIOUUOAbIMFTTTk/txxcg++naNEvvXHcpE=

Sello digital del SAT

JGMAXJNNhpISYCCZcPSkojt1ed TcWaEy/uVEDyiNahd6AZMp6cSLRyAh802sd/fB2as8zdod0wDXKMzhMOMieC4vZH
7MzgCy0B3sdyGE+auMNhhnhikcl/+k+IOMMY9g2qP1rAratE 3tcacr5dk96SWinxk +EBqinOnY3iBh8g=

Este documento es una representacion impresa de un CFDI
Facture electronicamente en http://www.comprobantes-fiscales.com.mx
Pagina 1de 1



PIZZERIA LOS ARCOS
RANDOLPH UNGER PLETT
Km. 2 CARRET. A LA JUNTA, # SN Tel.(625)581-15-78
CUAUHTEMOC, CHIHUAHUA MEXICO CP:31500
R.F.C.:UEPR780319GI1

ILOSTAICes
empenms [P ol AT -
Regimen Fiscal. f‘{eglmen de Incorporacion Fiscal

FACTURA CONTADO
Folio: 15893

CSD del PAC: 00001000000300209963
Numero de Serie del Certificado del CSD
00001000000302453943

Folio Fiscal
920B7CCC-CD39-4584-BE2C-4AD4501B6823

RF.C.. GEC981004RE5 ¢ Expedido en:
Nombre: GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

Cd. Cuauhtemoc Chihuahua

Fechay hora de emision
2016-08-20719:38:46

Calle: VENUSTIANO CARRANZA Col OBRERA int: 0 Ext: 601 CP: 31350
Localidad: CHIHUAHUA Municipio: CHIHUAHUA Estado: CHIHUAHUA Pais: MEXICO

Cant. Codigo Descripcion Unidad Precio Importe
1.00 1 CONSUMO PIEZA 86.21 86.21

Cadena Original del Complemento de certificacion digital del SAT:
|11 0]920B7CCC-CD39-4584-BE2C-4AD4501B6823|2016-08-

20T20:38:51|bnqHjIVghjuQxBHue2XZ8xvI9gtUY430PothOanyasgZzsKaUpcQqC1CnxpYIX0OuCfLyDAoBdHI 7 QEPHLIJIGDBUIJpPdVCBWWYPEO3J +VXLQRWBOvaXn1Hecmfa/qDODDd+penzbf
NjU1ebM1cOftXIl75uiOBan1EO0SITA]SMOv3swQZaUY Q8BKUREJEQN8Wq1Lo+dh78Mnf/gkHQpBKSIDaGnxJWNgWYP7SnBQRNbEYIE3KXK3LrRIVWITpINUM37fyER2ZPZAZgbublraxNoc1jOQG3

7Xsr/Ddb57{jFN+1/BUcav1rxeB/RBEJTg+nKKycXCiMpfIDNIQEKYHQ==
Sello del SAT:

100001000000300209963||

AKO3HZDzBwsS+8GIPZ98k9UzJoh+voMYuld83rRfTAOT H/adlwZKL IxaauoWi2nko/5nT2SMfeyaF fDUOUX/JOEcyP JPapRh/Hx0iZ3zrde UUZtB83Ar TeKMbUSIYMShADQSyOi7bCas9EK+0gVoawiF x

vOXrOAni8nIfsCPA=

1 4

VIATICOS No.

~, 3"‘” SLUARA
ﬁ Fafs -
rv ~? B 2 )] g

A

i
.-_:.) o
d

TN

3\:&‘3'

)
02 SEP 20%

Excentos 0.00 Gravados 86.21

Total con Letra: (Ciento Pesos 00/100 MN.)
SubTotal: 86.21

DEBO(EMOS) Y PAGARE(MOS) INCONDICIONALMENTE A LA ORDEN DE RANDOLPH UNGER PLETT EN SU

DOMICILIO DE ESTA CiUDAD,LA CANTIDAD DE § IMPORTE DE MERCANCIA RECIBIDA A MI(NUESTRA)

ENTERA SATISFACCION SI NO ES CUBIERTO A SU VENCIMIENTO CAUSARA EL ___3_ % MENSUAL DE [TAY

INTERESES MORATORIOS IVA (1 6 A’) 13.79
Total: 100.00

Sello Digital del CFDI Forma de Paqo:

bngHjIVghjuQxBHue2X/Z8xvagtUY430PolthOanyasgZzsKaUpeQqC1CnxpYIX
00uCLYDAOGURI7 QEPH 1IJIGbBULIpdVCBWWYPE O3J+VXLQHWEOvaxn
1HemfalqDODDd+penzbfNjU1ebM1cOfIXHT7 5uiOGan1FOSITAISMOV3swQ7a
UYQ8BKURLICQn8W1Lo+dh7 8MnligKiiQpBkSIDaGnxJwNgWYP7SnBQR
nbCyil 3kXK3LIRIVWLH pINUMB7fyER2ZPP ZAZgbublraxNoc1jOQG3/ Xsr/Ddbs
7HEN-+/BUcav 1rxeB/RBE JTg+nKKycXCiMplIDNIQEKYHQ==

Este documento es

Pago en una sola exhibicion

Metodo de Pago: Cuenta de Pago:
01 NO APLICA
una representacion Impresa de un CFDI




NOTA DE REMISION

Nombrg Dia Mes Afo
|Domicilic” oy . P
Ciudad : \ o Condicio:nes

- \_, © A AN o

Precio Importe

< T~ R T SRR * 2 B SR SU S X}
T Y Tt nteds

PMEAB@] EN

07 SEP Zﬁ‘iﬁj

VIATICOS No.




NOTA DE REMISION

Nombre

Cantidad

Precio

DEBO(EMOS) Y PAGARE(EMOS) INCONDICIONALMENTE A LA ORDEN DE:

SubTotaI

ALAVISTA LA CANTIDAD SENALADA, IMPORTE DE
MERCANCIAS RECIBIDAS DE CONFORMIDAD, SI
NO FUERA PAGADA A SU VENCIMIENTO, CAUSARA

INTERESES MORATORIOS DEL % MENSUAL.

ACEPTO(AMOS)

07 SEP 20%

———

S

estrella*+*



Secretaria de Economia

Chihuahua o . ot s i sttt

Gobierno del Estado

OFICIO DE COMISION

Oficio No. SE-DT/20/16

Cd. Chihuahua, Chih.; a 17 de Agosto de 2016
Nombre del empleado NORA ISELDA ARMENDARIZ CASTILLO

Puesto del empleado PERSONAL ESPECIALIZADO

Direccion o Departamento DIRECCION DE TURISMO

Secretaria ECONOMIA

RFC AECNB8509027F6

Numero de empleado 1001775

Presente :

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

Actividad: Coordinar Curso Cultura Turistica
Lugar: Barracas del Cobre, Urique

Periodo: 19-ago-16

02 SEP 2015

Al término de la comision, debera usted rendir su informe de actividades.

Atentamente: VE A?E @@S N @, oo

/74//b, Jogly Sodo S

Lic. Maria Jesus Soto Sanches
Jefa Depto.De Capacitacion

c.c.p. Jefe del Departamento de Personal de la Secretaria de Hacienda
c.c.p. Jefe del Departamento de Administrativos
c.c.p. Expediente del empleado



