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No. de comprobantes

ANTICIPADOS $250.00
& '
DATOS DEL COMISION i i,
NOMBRE DEL =,
COMISIONADO Patricia Silva Beltran R
FECHA DE SALIDA 14 de marzo de 2019 FECHA DE REGRESO 14 de marzo de 2019
LUGAR DE LA i
COMISION Parral 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 A21115 14/03/2019| $ 229.00 /
$
$ _ -
Subtotal| $ 229.00-
PASAJES | $ -
Subtotal] $ -
COMBUSTIBLES
$ .
Subtotal| $ -
PEAJE
$
$ _
Subtotal| $ -
OTROS $ -
$ ;i
Subtotal $0.00
[ Total comprobado: | 229.00|

presentados ! /i%@ /wﬂ %ﬂl % Mi
Cantidad recibida $250.00 : d
Cantidad comprobada $229.00
Diferencia $21.00 Devolucién
\
SOLICITANTE JEFE DE LA UNIDAD AUTORIZA \

Patricia Silva Beltran

”~

DIRECCION ADMINISTRATIVA

NOMBRE Y FIRMA

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA

DA-F-06

Fecha de revision: 17/09/2018
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INSTITUTO DE CAPACITACIDN PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
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OLICITUD DE ANTICIPO DE VIATICOS

DATOS DEL COMISIONADO

No. DE OFICIO

DG-044-2019
11/03/2019

FECHA

NOMBRE: Patricia Silva Beltram
UNIDAD
ADMINISTRATIVA Direccion General
PUESTO: Tecnico especializado

OBJETO DE LA COMISION:

Supervision de Accion Movil y revisar con jefe de accian los equipamiento de los talleres

DATOS DE LA COMISION

LUGAR DE LA COMISION: pe Chihuahua A | Paral 105
PERIODO QUE COMPRENDE: DbEL 14/03/2019 AL 14/03/2019
TARIFA DIARIA DE VIATICOS: $250.00 No. DE DIAS: 1
NO. CUENTA
TRASLADO
PASAJE AEREO (LINEA)
AUTOBUS (LINEA)
VEHICULO OFICIAL X
PARTICULAR ()
MARCA NISSAN
MODELO \¢ ¢S4
PLACAS ENR 328D
RECIBI LA CANTIDAD DE:
VIATICOS $250.00
PASAJES
PEAJE
OTROS
TOTAL: $250.00
A
| '\ §OLICITANTE JEFE DE LA UNIDAD AUTORIZA |
{ Y
DIRECCION ADMINISTRATIVA
Paicia Silva Beltram NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA

Fecha de Revisién: 17/09/2018
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st No. DE OFICIO DG-045-2019
. FECHA 11/03/2019
B.8.C.87
INSTTTUTD DE CAPACITACION
PARA EL TRABAJO
DEL ESTADC DE CHIHUAHUA
SELLO : _ ot 2T COMISION TELEFONO DEL CONTACTO (619)410-2164
CBHICEEISR
NOMBRE DEL COMISIONADO Patricia Silva Beltran
PUESTO Teenico Especializado No. EMPLEADO

VEHICULO OFICIAL |
MARCA'Y

NO. DE PLACAS \}0501 22 IENB&ZBD FO62R RNz

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

DESTINO (Sﬂ L Parrat

OBJETO L Supetvision de Accion Movil y revisar con jefe de accion los equipamients de los talleres —l

[ |

PERIODO | I 1 dia

JUSTIFICACION
POR REALIZARSE LA
COMISION EN DIAS
INHABILES

Para ello deberd tramitar ante la Direccion de Administracién del Instituto de Capacitacién para el Trabajo del Estado de Chihuahua
los viaticos correspondientes, los cuales se asignaran conforme al tabulador de la Secretaria de Hacienda 2017. y deberén
comprobarse dentro de los cinco dias habiles siguientes a la fecha del presente, en los terminos establecidos por el Cédigo Fiscal
de la Federacion.

El servidor publico comisionado deber4 rendir un informe de la comisién realizada al titular de la unidad administrativa a la que se
encuentra adscrito, dentro de los tres dias habiles siguientes a la realizacién de dicha comision, en caso de que el titular de la
unidad administrativa seal el servidor pablico comisionado, el informe se rendira al superior jerarquico inmediato.

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

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

Cualquier dario, infraccién o incidente ocasionado por el uso inadeuado del vehiculo, es responsabilidad del comisionado.

Manifiegta el comisionado: Que esté de acuerdo con lo establecido en el presente documento, y que en caso de omitir cumplir con la
entregq de comprobacién de vidticos en tiempo y forma, de manera expresa y a la firma del presente otorga su consentimiento R;ra que de

su salgrio \bgnificaciones, compensaciones, prestaciones, o de cualquier suma de dinero que se vaya generando a su favor, le ska
descontad incenalmente el adeudo que corresponda por dicho concepto.

MISIONADO JEFE DE LA UNIDAD ‘ AUTQRIZA /

){\w\/

LIC. EMMA VERA FERNANDEZ LAGUETTE

; i Y DIRECCION ADMINISTRATIVA
Pgtricia Silva Beltran NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
]

DA-F-03 Fecha de revisién: 17/09/2018 Péginaidel
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DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

No. DE OFICIO DG-044-2019
DATOS DEL COMISIONADO FECHA 11/03/2019
NOMBRE: Patricia Silva Beltran
PUESTO: Tecnico Especializado
UNIDAD
ADMINSITRATIVA: Direccion General ’
# TARJETA SI »
VALE: 4985 8901 0742 7374 ;f (ﬁ/&,{,
AUTOMOVIL AUTOMOVIL /
OFICIAL: X PROPIO:
RENDIMIENTO:; 16
MARCA: Nissan
N° PLACAS: ENB 228D
ACTIVIDAD:

Supervision de la Accion Ojinaga para el comienzo de remodelacion

SOLICITUD DE GASOLINA

LUGAR A VISITAR VEHICULOS
KM. A COSTO DEL SUBTOTAL
FECHA LOCALIDAD DESTINO RECORRER | COMBUSTIBLE
11/03/2019 Chihuahua Parral 226 $ 348.001 $ 348.00
11/03/2019 Parral Chihuahua 226 $ 348.00 ( $ 348.00

TOTAL: | § 696.00

‘DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE FUI ENTERADO
QUE DESEMPENE; QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATC
DE LAS SANCIONES A LAS QUE ME PUEDO HACER ACREEDOR 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.

DEL OBJETO Y ALCANCE DE LA COMISION
) SON CIERTOS Y QUE ESTOY ENTERADO

/\__ SOLICITANTE JEFE DE LA UNIDAD AUTORIZA .
DIRECCION ADMINISTRATIVA
Paﬁ(icia Silva Beltran NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA

DA-F-05 Fecha de Revisién: 17/09/2018 Piginalde1
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INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADQO DE CHIHUAHUA
FICHA TECNICA
RESULTADOS OBTENIDOS EN LA COMISION

NO. OFICIO DG-045-2019
FECHA . 15/03/2019
NOMBRE DEL COMISIONADO Patrcia Silva Beltran
LUGAR DE LA COMISION CD. Parral

OBJETO DE LA COMISION

Vista a la Accion Movil Parral para conocerla y visualizar lo espacios que tiene para asignar los talleres definitivos

RESULTADQOS OBTENIDOS
se realizo la visita a la accion movil para conocerla y los espacios ya que que cuenta con muy pocos espacios para

los talleres. Se realizo un levantamiento de neesidades y lo que le faltaba a la accion en cuestion de equipamiento.
Tambien en la necesidad de colocarles sefalamiento de rutas de evacuacion y extintores entre otras cosas.

/-
L — "‘

H\ %
V&)MB EY FIRMA XNOMBRE Y FIRMA
Phircia Silva Beltran JEFE DE LA UNIDAD




'OPERADORA DE CABRITO DE PARRAL S DE RL DE CV

Factura RFC: OCP130218LUs
Domicilio y Expedido en:

KILOMETRO 4 CARRETERA A SANTA BARBARA Col.RUBEN AGUILAR CP.33826,HDALGO DEL
PARRAL,CHIHUAHUA Meéxico

Lugar de expedicion: 33826

L0 PINGS" Restauram

ToLBTEAD: San i e

Datos del receptor

Cliente: INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
RFC: ICT010913134 e ! Registro de identificacion fiscal:

Residencia fiscal: -

Domicilio: QUUOTE DE LA MANCHA N° Ext.1 Col. COMPLEJO INDUSTRIAL
CHIHUAHUA,CHIHUAHUA,CHIHUAHUA,MD(ICO CP.31109

Comprobante Fiscal Digital por Internet
Folio fiscal: 3235E3E9-9EF9-4A 99-8103-C50F89BB6DIC

Nimero de comprobante: A21115

Tipo de Comprobante: I-Ingreso
Uso CFDI: GO3 - Gastos en general Forma de pago: 04 - Tarjeta de crédito /

Fecha comprobante: 2019-03-14T15:14:01

Fecha de certificacion del CFDI: 2019-03-14T16:14:50
Tipo de relacién: - Regimen fiscal: 601 - General de Ley Personas Morales
UUID's Relacionados:

Método de pago: PUE - Pago en una sola exhibicién

Clave SAT Cantidad Unidad SAT Descripcion Precio unitario Importe
90101501 1 E48 - Unidad de CONSUMO 197.41 197 .41
Subtotal 197.41

Descuento 0.00

VA (16) % 31.59

Total 229.00 /

DOSCIENTOS VEINTINUEVE PESOS 00/100 M.N,

"Este documento es unarepresentacion impresa de un CFDI"

Nimero de serie del certificado de sello digital: Numero de serie del certificado de sello digital del SAT:
00001000000408683628 00001000000407612027
Cadena original def com plemento de certificacion digital del SAT:

111 1] 3235E3E9- 9EF 9-4A99-81 03-C50F 89BBEDYC| 2019-03- 14T 1614:50| TSP080724Q\8)| fKzudpC VeOO4Pc2v+Avtaw0nQLSV\/rﬁc 5BDaSpkipDwv p
0egIHDIPXLHIMNR 3 WECUOX8 TAICCmILIZUIQDIrXQ+ QJSQRoJPags3kmmiusi BOV30164/PD4JLhGl8q SIFA3BENY Ue7Unul VXW2SE+ 9OmSM+NFD
O8/lLvowOTimg NIBR4804f68Xi0ktD BstZDNxtlanGethQEL/odnJah.n PO2i2cTUbIPNQ4GBQBNR eBKwggjwAashdU WhOhS/thLW+4IKRXnyZBG7
G7pdOPES96d040M 3HIGPUS+ QZBY863IBQpOnpOHaEOZqMNGTmQrmpH 16Q=={0000100000040761 2027}

Sello Digital del Emisor:

fKzudpCVeO04Pc o AvtawOnQLSV\/nGC5BDaSph PDVF poegiHDQPMHJMnRS}WEOUOXBJ TAlcemOXLi ZUjQDIrXQ+ QJSQROJPaQthnn\A_usIBoV30ks4/PD4J LhGI8gs
IFA38ENY Ue7UrsxuVXW2SE+ S0mSM+NF DOB/lLvowOTlmgn9v6R4804f68XIoMDBJ>¢sZDNXlIanGeth QEUodiJakuri p02|2cTUbian4q608NRe6ng giwAashd
UWhOhS/ Y h e AIKRXNyZ6G 76 7pdOPES980040M 3HOIGPuUS+ QzBY&BSl&QpOnpoHaEqu HNGTmIrmpHIBQ==

Sello digital de) SAT:

R408VG2r+irgH g X/A2BWERVWKdrwniXzhDP| UyAKHNBtVH PKALIACT S11VyyH/FIR 8IN MLYXSPNGRP2OT SePH+ BAWMAIKpUTEmBCe/ZhRC8eD Bxmiw/dRogtypLr&D
CPPSFeS0DWIXsEI QP7DXDIUONUMYNG XG/SLN3H SUIXF 065dVSGCUPEBDAt7H UeSStMMXY E9ppwM tvJD5IQI FA1iRFe3M B48LU/TS 9N8bg EvBHcsrevBXC DSxAO3UuoL
rUGWBLKUOq MovSB5sN/Pg 1KqVC Z0Z JaeM DN PKMnQaWWsZXtEZD54mN L8YWIQstw 9erxXcSelUoqD7hlw==

"Enteo gor, FACTUR@

“y
i
i
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PEDRO DE L ILIE
PROL. AV. INDEPLNDENCIA H157
COL. BELLIAVISTA
HIDALGO ). PARRAL
TERMINAL 9430002
A ILIALION 4101144

FECHA: MaR 31 14 HORA: 17:25 ¢

[ I
NO. TARJETA il

KEEE ¥r ok KXEX 7374

VENTA

VISA
Folio: 72/Muuu
Bomba: 7
Clave S1EC: BUOBLWSWAY
Producto Cant Precio Honto
MAGNA (LT 17.474  20.03 S 08

¥l PEMEX:
TOTAL ...N. % 3506 . 10
APROBACION: 832388 CARLO durzs!
ARGC: BA14BTADEECBAdAT REF: 196314172557

AL @ AGBBIBREL2LO1Y
APP LABEL: VISA CRFMIO

iza jrma F 1ol
DIRECCION DE PLANE

ac

PAGARE NEGOCIABLE UNICAMENTE CON INSTITUCI
ONES DE CREDITQ.

POR ESTE PAGARE ME OBLIGO INCONDICIONALMEN
TE A PAGAR A LA ORDEN UEL BANCO ACREDITANT
[ EL IMPORTE DE ESTE 13iTULO.

ESTE PAGARE PROCEDE DEL CONIRATU DE APERTU
RA DE CREDITO QUE EL BANCD AURFDITANTE ¥
EL TARJETAHABIENTE TIEN:: 0.
Ao INFO PARA ALY R4 .
INo. Ticket : 72r4800 !
IHonto Total: 368.08 |

0XG520
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INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

o

Epe m“}:"w HEOF dFicio DG-042-2019
A L1 JSFECHA _ 11/03/2019
Fad TEm—— P,
ANTICIPADOS $524.00 . DEVENGADOS $524.00
g [l‘/ﬁ ) 2 -
. A i 3:7
DATOS DEL GOMISION
NOMBRE DEL . —— -
COMISIONADO Patricia Silva Beltran
FECHA DE SALIDA 13 de marzo de 2019 :
LUGAR DE LA N - B
COMISION Ojinaga TARIFA DE VIATICOS $ 250.00
NO. DiAS 1 OTROS $ 224.00
GASTOS EFECTUADOS DURANTE LA COMISION ('Se anexan todos los originales de los comprobantes relacionados )
NO. FACTURA FECHA IMPORTE .
HOSPEDAJE: $ ' -
s / -
Subtotal -
ya
ALIMENTACION A1269 13/03/2019] o0 | 250 —
$ -
$ .
Subtotal| $ 300.00
PASAJES | $ -
Subtotal| $ -
COMBUSTIBLES
$ -
Subtotal| $ -
PEAJE KA3333032865 13/03/2019| $ 112.00 /
KA4324701928 13/03/2019] $ 112,00
$ -
$ -
Subtotal| $ 224.00
OTROS s -
$ -
Subtotal $0.00
|__Total comprobado: 524.00]
. No. de comprobantes
presentados 3
Cantidad recibida $474.00
Cantidad comprobada $524.00
Diferencia -$50.00 Devolucién $50.00
LA ,
\S‘QI;ICITANTE JEFE DE LA UNIDAD AUTORIZA

]
L * DIRECCION ADMINISTRATIVA
L NQMBRE Y FIHMA NOWBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA
o / < 9
A ! y Y
/ﬁi’ 2y~ A, ///gé /O/:)C / u/ Q//J{ / s
WL
LAt
DA-F-06

Fecha de revisién: 17/09/2018
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INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

~ SOLICITUD [ DE ANTICIPO

DE VIATICOS

AT S Y

No. DE OFICIO DG-042-2019

DATOS DEL COMISIONADO

FECHA 11/03/2019

NOMBRE: Patricia Silva.Beltran
UNIDAD
ADMINISTRATIVA Direccion General
PUESTO: Tecnico Especializado

DATOS DE LA COMISI(
OBJETO DE LA COMISION:

ON

Supervision de la Accion Gjinaga para el comienzo de remodelacion

LUGAR DE LA COMISION: e Chihuahua " A | Ojinaga e 108
PERIODO QUE COMPRENDE: peL 13/03/2019 AL 13/03/2019
TARIFA DIARIA DE VIATICOS: $250.00 No. DE DIAS: 1
NO. CUENTA :
TRASLADO
PASAJE AEREO (LINE/})
AUTOBUS ‘ (LINEA)
VEHICULO OFICIAL X
PARTICULAR ()
MARCA NISSAN
MODELO NP300 /25
PLACAS EF24724

RECIBI LA CANTIDAD DE:

VIATICOS $250.00

PASAJES $224.00
PEAJE
OTROS

TOTAL: $474.00

SOLICITANTE JEFE DE LA UNIDAD AUTORIZA
\‘\
AN
\ —
DIRECCION ADMINISTRATIVA
/Patricla Silva Beltran NOMBRE Y FIRVIA NOMBRE Y FIRMA
1 !

Fecha de Revisién: 17/09/20,‘18

Piginalde 1
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N-PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
"%’ J E ON gS]QN . .
Seit No. DE OFICIO DG-042-2019
FECHA 11/03/2019
NSTITUTO DE CAPSIET;\C‘ON
PARA EL TRA
DEL ESTADO DE CHIHAHUR
ACCION MOVIL OJINAG
SELLO/FIRMA DEL LUGAR DE LAIBEINE10! TELEFONO DEL GONTACTO (614)410-2164
NOMBRE DEL COMISIONADO | Patricia Silva Beltran j
PUESTO Jefe departamento Planeacion No. EMPLEADO

VEHICULO OFICIAL |
MARCAY

NO. DE PLACAS NP300 / EF24724 12748 | 14463

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

DESTINO (S) L Ojinaga

OBJETO Supetvision de la Acclon Ojinaga para el comienzo de femodelacion

PERIODO l I El dia 13 de marzo de 2019

JUSTIFICACION
POR REALIZARSE LA
COMISION EN DIiAS
INHABILES

Para ello debera i-amitar ante la Direccién de Administracion del Instituto de Capacitacién para el Trabajo del Estado de Chihuahua
los viaticos correspondientes, los cuales se asignaran conforme al tabulador de ia Secretaria de Hacienda 2017. y deberan
comprobarse dentro de los cinco dias habiles siguientes a la fecha del presente, en los términos establecidos por el Codigo Fiscal
de la Federacion.

Et servidor publico comisicnado debera fendir un informe de la comisidn realizada al titular de la unidad administrativa a la que se
encuentra adscrito, dentro de los tres dias habiles siguientes a la realizacién de dicha comisién, en caso de que el titular de la
unidad administrativa seal el servidor plblico comisionado, el informe se rendira al superior jerdrquico inmediato.

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

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

Cualquier dafio, infraccion o incidente ocasionado por el uso inadeuado del 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 d mprobacion de vidticos en tiempo y forma, de manera expresa y a la firma del presente otorga su consentimiento para que de
su salarig, bdgificaciones, compensaciones, prestaciones, o de cualquier suma de dinero gue se vaya generando a su fav}x, le sea

descontgdo quiicenaimente el adeudo que corresponda por dicho concepto.
C MISIONADO NEFE DE LA UNIDAD AUTORIZA/
"‘M LIC. EMMA VMRNANDEZ LAGUETTE
DIRECCION ADMINISTRATIVA
Palticia Silva Beltran E Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA

DA-F-03 Fecha de revisién: 17/09/2018 Paginaldel
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INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
_SOLICITUD DE COMBUSTIBLE i

HEE T

No. DE OFICIO DG-042-2019

DATOS DEL COMISIONADO FECHA 11/03/2019
NOMBRE: Patricia Silva Beltran
PUESTO: Tecnico Especializado
UNIDAD
ADMINSITRATIVA: Direccion General e ; ’
# TARJETA S| “5 e «
VALE: 4985 8901 0742 7374 HQ@ | ﬁ Iﬁ/&?
AUTOMOVIL AUTOMOVIL = MJ
OFICIAL: X PROPIO:
RENDIMIENTO: 16

MARCA: Nissan
N° PLACAS: NP300/EF24724

ACTIVIDAD: Supervision de la Accion Qjinaga para el comienzo de remodelacion

SOLICITUD DE GASOLINA

LUGAR A VISITAR VEHICULOS
KM. A COSTO DEL SUBTOTAL

FECHA LOCALIDAD DESTINO RECORRER | COMBUSTIBLE
18/03/2019 | Chihuahua Ojinaga 228 $ 457.00 [ $ = 457.00
18/02/2019 Ojinaga Chihuahua 228 $ 457.001 $ 457.00

TOTAL: | $ 914.00

"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 ACREEDOR 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 GOMISION. \

_SOLICITANTE JEFE DE LA UNIDAD AUTORIZA

- 7

DIRECCION ADMINISTRATIVA
Patricly Silva Beltran NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA

- DA-F-05 Fecha de Revision: 17/09/201% Pdgina 1 de 1
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INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
FICHA TECNICA
RESULTADOS OBTENIDOS EN LA COMISION

NO. OFICIO DG-042-2019

FECHA 15/03/2019

NOMB D ISI D . .
OMBRE DEL COMISIONADO Patrcia Silva Beltran

LUGAR DE LA COMISION

CD. Qjinaga

OBJETO DE LA COMISION

visita a la Accion Movil Ojinaga para supervisar el comienso de remodelacion y levantamiento de necesidades

RESULTADOS OBTENIDOS

se realizo la visita para ver el comienzo de los trabajos de remodelacion en la accion movil y revisar como se
encuentra el equipamiento actual. Tambien revisar que equipamiento esta obselto y ver como se retiraralo y
sustiruir por equipo nuevo.

A

~

| o

NO\@BRE Y FIRMA 'N6MBRE Y FIRMA
Patrcia Silva Beltran JEFE DE LA UNIDAD

DA-F-07 Fecha de revisién: 17/09/2018 Pagina 1de 1



DESAR

RFC: DAD890119NG8 Tipo de comprobante : 1 - Ingreso
No de serie del Certificado del CSD: 0000100000040874 1353

Tapicke ePY Régimen: 601 - General de Ley Personas Morales

DATOSDELCLIENTE 4/ = o EXPEDIDOEI
INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE  CP-32880
CHIHUAHUA

RFC: 1CT010913134
Uso CFDi: GO3 - Gastos en general

Fecha y hora de emisién: 2019-03-13T17:10:53

CANTIDAD ~  U.MEDIDA D TR e IMPORTE|

1 E48 - NA 90101500 - CONSUMO DE ALIMENTOS Y 258.62 002 - IVA: 41.38 258.62
BEBIDAS

SubTotal $ 258.62

+IVA (16%) $ 41.38

=TOTAL $ 300.00

CANTIDAD CON LETRA : TRESCIENTOS PESOS 00/100 MXN

MCNEDA  MXN - Peso Mexicano | METODO PAGO - PUE - Pago en una sola exhibicién | FORMA PAGO : 04 - Tarjetas de crédito
FECHA TIMBRADO : 2019-03-13T18:12:22

No de Serie del Certificado del SAT - 00001000000406144089

Sello Digital del CFDi

MSWHI9zCBHEROZEAIfS+zcUV1 qubZOdClGG4hH4Gr+OWerJ7|Yf+p9HqCEikECYOZOtOSgg|’NtAMNMEvIT\/s4J7rm2017pngRirObItRhan+qufHZraS
maZyqRQ8VT+J/F 3p+BsDsinINWmM81 FQrwSSKQS5phiY6nIEKHZazl.1GaNy1 gVESIaRt/GHe1WteOWTRqohTmquVSgngP2PE3PXZW(NOKDIchRgaTYG
C9eEM75MZ+9vqsPLEI29ZWzQafwo+/130Y vunXkKLIKOOO1 1+VWOWU4EiyA7RIggxa4KZKix/1AZsg S4AWWITOjucDgioeMk TRDgsvEw==

Sello Digital del SAT

W/CzGGva7d+931besECZG1sthXSZR4Qqu7LWSy1 5KV42055HM3X7ejVK9kafh8|1th2XtI31T7GfW7vN/Pme60nymecm65dUp2NEPRVijqJ
)T’Pp/hZ;IvQGRQNMS?KquYiiAtgm1aszIngOuU4vmn5JXthquczORKnFAaPmPVLZHwDZSZiXCSﬂmeRLUUUquth1 96WuyxMx98xS2v/czLsiExU
KudB9zSNVjbppaylKV8Te4fBIS8INTrp23SPw1 c7GNRerX(CUj7d|05yFbxxletQFPthzzUDzXUxHeIFG7Pu7IngBvdSolTunLRka==

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT

[11.11b853c943-b966-4ac7-892a-1547460ef5¢b|2019-03-

13718 12 22|CAD100607RY8|MSWHIQZCSHEROZEAifS+ZcUV1qub20dClGG4hH4Gr+0WerJ7|Yf+p9HqCElkECYOZOtOCSggthAMNMEvITV54J7rm20j7pngR|rObItRhan+wuPfHZraBmaquRQBVT+J/F3p+
BsOsInINWmMB 1FQrwSSKQ5phiY6nlEkHZazL 1 GaNvigVESIaRyGHe 1 WieOWTRqohTmuqwV SgF giP2PE3PXZWINOKDIXCoRgaTY GCIeEMT75MI+9vgsPLEI29ZW2Qafwo+i30YvunXkKLIKOOO 1 +vWOWU4Ely
ATRIggr4KZK)x/1AZsgB4 AWWIITOjucDgIoeMKTROgGsvSW==(00001000000406 144083}

Eswe documento es una representacion impresa de un CFDI



CERTIFICADO DE PAGO POR DERECHO DE PEAJE

Usuarios Ordinarios

FIBRA ESTATAL Folio Fiscal:
CHIHUAHUA SADE cV EODFSDDE-369F-44A8f88DD-E01CQ7C5886B
Fecha y Hora de Certificacién:

i 2019-03-15T15:07:23

5, '
% FEC151125BQ8 No de Serie del Certificado SAT:
Chihuahua 00001000000407908743
GOBIERNO DEL ESTADO No de Serie del Certificado del Contribuyente :
00001000000413455725
REGIMEN FISCAL; 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos Versi6n: 3.3
CLIENTE FACTURA
INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTA . e
RFC:: ICT010913134 j FECHA Y HORA DE EMISION: 2019-03-15 13:59:08/
Uso del CFDI: GO3 - Gastos en general LUGAR DE EXPEDICION : 31350
SERIE Y FOLIO ; P45222
MONEDA : MXN
FORMA DE PAGO: TIPO DE COMPROBANTE:
01 - Efectivo 1 - Ingreso
METODO DE PAGO:

PUE - Pago en una sola exhibicién

Nods |

“Clave Products | | .
. jdenﬁﬁcacign (

0 Senvicio

) KA4324701928 Ojinaga 4
3161700 No Aplica OJI-CHI A1 $112.00 $112.00
. KA3333032865 Ojinaga 3
93161700 C62 1 No Aplica CHI-0Ji A1 $112.00 $112.00
CANTIDAD CON LETRA DOSCIENTOS VEINTICUATRO PESOS 00/1 00.-MXN Subtotal: $224.00
Total: $224.00

SELLO DIGITAL DEL EMISOR

ThwEN/3t2kQyxIFGW|SAGBSEv1 LsPPMORRthRWszSuRIIsNREVIOxDNrV20yFeQbVFNc8262evYnStIgZzRTsxKchXfFvoSLWYJv9p2QUN
ZmeMkC4rSdJTWSmIPPQ47dLDl9FFYmDPAwbe+pRaL8h+T5b5yOcG37CN4+wdeodnqu2521dlij+3KPOOq06ePxPiLsWrSthZLYQvKRL
GWN89beMckTochGjthszSquchGKv9Tl902Ggmgmq9leK9JjZd3+PCiJ MdiEXMgHSnOmOFBN+KP08xq71 G76gkW2Npt965gY105256f
DRACMBAaKMp7xixg==

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT:

II1.1]e0df5dde-369f-44a8-88dd-e01 €97c5886b]2019-03-

156T15:07:23[CFA110411 FW5||ThwEN/3t2kaxlFGWjSAGBSEv1 LsPPMORRthRWszSuRIIsNREVIOxDNrV20yFeQbVFNc8262evYn3tngzR
TsxKu20XfFv06LWYJv9p2QUNZmeMkC4rSdJTWSmlPPQ47dLDI9FFYmDPAwbe+pRaL8h+T5b5yOcG37CN4+wdeodnqu2521dIij+3KPO
0q06ePxPi LsWrSth2LYQvKRLGWN89bbMMckToxc86jtquzJSquchGKv9T1902GgmgqulDxKQJjZd3+PCiJMdiEXMgHQnOmOFBN+KPc8x
q71G76gkW2Npt965gY1 05286fDRdCMBAaKMp7xng==|00001000000407908743”

SELLO DIGITAL DEL SAT:

cl RMrWeBvaceICZSQNKrFCMBw5ukmDnDkB+U023/cHWFonZAID4OHntFBBwLPLibeTthtNiKgBlwiphiYFOmDqN9bgquveI 1NeAJJOVOU
ijZ7eTRW7MMJOxjgmHNnHVvaFp7nFSbk6NOp/JnuSVgXgHprOBCpM+cOquHdiNCn285uuOOZUwfyOGtgfaMFgZSuLYQHquJLZEwMDAj

T3PpMIY92hXZsDH62+8NCczA+nGSgBf93ungpv5UzL6JAGzapX4LCanGeNOTankGLv1 IXQUURNQKT+VGI7wkxBEhXwZ0iP+Ocd0414AGU
OQF uXxFtp/bD2goQ==

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



BO DE
OBIERNO DEL ESTA
¢ CHIHUARUA

ERECHO POR U?O D!:.
‘Zhihﬁahua C‘:.RRETE%RAS DE CUOTA,

RA  18.31.42
FECHA  13marzo 2019 HO .
QJINAGA SENTIDO NORTE-S
CASETA
RIL 4
CLASE AUTOMOVIL CA;I:{EDA N
TARIFA $112.00 [}

) Soo
Efectivo &

TOTAL MONTO RECAUDADO $112.00

CAMBIO CLIENTE  $0.00

FOLIO: KA4324701928

E [t « TS .
Xja su tcket yoonserveld es sy Segury oo itra accidentes

GOBIERNO DEL ESTADO D
CHIHUAHUA

‘ DERECHO POR yso pg
< hihuahua CARRETERAS DE Cyory,

FECHA 13 Marzo 2019
CASETA QJINAGA
CLASE AUTOMOV)L
TarIEA $112.00

HORA 1 1309
SENTIDO SUR-NORTE
CARRIL 3

MONEDA PESOS
AT o

3 ‘. DETALLES DEL PAGO:

Efective $0.00

TOTAL MonTO RECAUDADO $112.00

CAMBIOCLIENTE $0.00
FoLo: KA3333032865

Exija su ticket Y conservelo, eg o, SEGUro contra accidentes
 exponer al cajor,



B,
CARRT . CHUUATIGA ALUAA KN 24,800 SOR
COL. BOSGUES DE v LAMA
Ak DatA
TERMINAL 4 150002
AFILIACION 4961634

toeptas MRR 13, 1y HURA. 1U:1b 3

[P A
' VR IR 11

HAEE KXEE XEXE 7374

VENTA

1%
Folin 4124050
B 2
Clave 511 baligl 172408
troducte Laitl Bi ey Lo Honto
MAGNA 111 16 jw 14 6Y 3bu. 26

Lot Pl

ToTaL Mo, % 3G .28

FPROBACLIUN: 42944 CARGO YU {249
FRUC: 1CBACIRABF 210581 HEF: 194313101532
Alb @ AVBLVBBYL31BLE

EFP LABEL: VISA CREDLIO

FAUARE NEGOCIABLE UKICAMENIE CON INSTITUCI
thts DE CREDITO

HOR ESTE PAGARE Mt OBL IGO INCUHLYC JUNALMEN
tE A PAGAR A LA URLEN Ui BANCO AUREDITANT
oL OTHPORIE DE EsiE (iU,

116 PAGARE PROCEDE LitL CUHTRAIC GE APEn:U
wh UE CREDITO QUE &1 BAMCO ACREDTTNGL v
£t TARJETAHABLENIE TLENEN CELERES 0

#oomeee - - INFQ PARA TACTURA- - s
o, Trcket @ 4134600 )
lonto lotat: 368,20 |
' |
v B e R

0XGS28



N Bancon o

Lau b Gldh 2
di Y0 CAFARGO SH
LTINDAYTSTA
Gultisbn CHIH, Chihuahua
004072069-001
FECHA 13MAR1Q HORA 18:31
RTIMN2518674037B°RRET 26 01

C-L-1I-E-N-T-E
ko kok A koh kA TR TITG
51 Vule  Credit

VENTA
YOTAL M.N. $ 400.00

#rdnt 000013 000089
APROBACION: 565063
ALABEL: VISA CRECTTD

AD: A000000003101¢

ARQE: BFEBSOFCOWCATHZ

'USA SIEMPRE' VU TaRJEIA BANCOMER
TE OFRECE LOS MEJORES BENEFICIOS

 AOVORIZAUD MEDIANTE FIRM ELECTRONICA
1 DIRECCION DE PLANEAC

" PAUARC NEGOCLABLE UNICAMENTE CON
- INSTIVUCIONES DE CREDITO

DESCLBRL & HEVERSD
PROVOCIONES GF TG TARJETA



