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COMPROBACION DE VIATICOS e X
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: “’"’”‘-xm\ No. DE OFICIO ICT-GUAC-009-2019
S : ~~—/ FecHa 200022019
. B . _—

ANTICIPADOS $250.00 DEVENGADOS ™ w7 %249 40

DATOS DEL COMISION

NOMBRE OEL cepNANDO LARQUIER LOYA

COMISIONADO
FECHA DE SALIDA 17 de febrero de 2019 FECHA DE REGRESO 17 de febrero de 2019
LUGAR DE LA
50 00
COMISION BATOPILAS TARIFA DE VIATICOS § 2
NO DIAS INOS DE 24 HORAS OTROS

GASTOS EFECTUADOS DURANTE LA COMISION ( Se anexan todos los originales de los comprobantes relacionados )
NO. FACTURA FECHA IMPORTE

HOSPEDAJE.

Subtotal

R
ALIMENTACION 224 19/02/2018} $ 249 40 u// %%

S
)
S - £
Subtotal| $ 24940 | & é_U/L//‘/
PASAJES |
Subtotal
COMBUSTIBLES
3 R
Subtotal
PEAJE
$ -
3 .
3
Subtotal
OTROS
$
Subtotal .
[ Totat comprobado: | 249.40] 9;570 -
No de comprobantes (@’
presentados ! /5 Leé o] SD— £- /!71 7
Cantidad recibida $250.00 00 g@"fz’
Cantgad comprobada $249 40 // <)) (;? /0
Diferencia 30.60 Devolucion S0 00
SOLICITANTE JEFE DE LA UNIDAD AUTORIZA j
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INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
: ~SOLICITUD DE ANTICIPO DE VIATICOS

No DE OFICIO GUAC/009/2018

FECHA 14/02/2019

DATOS DEL COMISIONADO

NOMBRE- FERNANDO LARQUIER LOYA
UNIDAD
ADMINISTRATIVA GUACHOCHI
PUESTO SUPERVISOR

DATOS DE LA COMISION
OBJETO DE LA COMISION:
ENTREGA DE CONSTANCIAS Y TRASLADO DE INSTRUCTORES

LUGAR DE LA COMISION o¢ GUACHOCHI A BATOPILAS ;i3a8es
PERIODO QUE COMPRENDE: oet 17/02/2019 A 17/02/2019
TARIFA DIARIA DE VIATICOS: $250.00 No, DE DIAS: MENOS DE 24 HORAS
NO CUENTA
TRASLADO
PASAJE AEREO (LINEA)
AUTOBUS . (LINEA)
VEHICULO OFICIAL X
PARTICULAR ()
MARCA NISSAN
MODELO 2018
PLACAS EE79557
RECIBI LA CANTIDAD DE:
VIATICOS $250 00
PASAJES
PEAJE
OTROS
TOTAL $250 00
SOLICITANTE JEFE DE LA UNIDAD AUTORIZA

e .

ANGEL ISAIAS CHAVEZ BUSTILLOS

flz/i*wwoo Lapggu e L. nqe/ /wdj (/xuf/

FERNANDO LARQUIER LOYA

DIRECCION ADMINISTRATIVA

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA




Clutiaalies

INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
OFICIO DE COMISION

No. DE OFICIO _ICT-GUAC-003-2019
102/
e, PRESIDENCIA MUNICIPAL FECHA 1470272018
£305A  ADMON. 2018 . 2021 "
{57, BATOPILAS DE MANUEL GOMEZ 4~
e

MORIN, CHIHUAHUA

SELLO/FIRMA DEL LUGAR DE LA COMISION 6/ ¥ 2Sr723¢

TEOEFDNG DEl JONTALYE

NOMBRE DEL COMISIONADO [iERNANDO LARQUIER LOYA

PUESTO SUPERVISOR No EMPLEADO 520
VERICULO OFICIAL | [}
MARCA Y — - -
NO DE PLACAS 73619 | |77959| |3 1g

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

oestno) | [ gatopias

CBJETO ] [ ENTREGA DE CONSANGIAS Y TRASLADD DE INSTRUCTORES

PERIODO ] [ SALIDA 17/02/2019 6 00 AM._REGRESO 17/02/2019 A LAS 7 00

JUSTIFICACTON
POR REALIZARSE LA
COMISION EN DIAS
iNARH =8

Para elio debera tramitar ante 1a Direccion de Administracion del Instituto de Capacitacion para el Trabajo del Estade de Chihuahua
los viaticos correspondientes. los cuales se asignaran conforme al tabulador de la Secretana de Hacienda 2017

El servidor publico comisionado debera rendir un informe de 1a convision realizada al itular de la umidad admimistrativa a la que se
encuentra adscrito. dentro de los tres dias habiles siguientes a la realizacion de dicha comision. en caso de que el Wtular de la
unidad administrativa seal el servidor publico comisionado., el informe se rendird al supenor jerarquico nmediato

El vehiculo agui mencionado es propiedad de Instituto de Capacrtacion para el Trabajo de! Estado de Chihuahua y & sido asignado

a la persona que reahza la conusion y quien es responsable del uso adecuado de 13 unidad, durante este penodo
Cualquier dafo infraccion o incidente ocasionado por el uso madeuado del vehiculo, es responsabihdad del comisionado

COMISIONADO

JEFE DE LA UNIDAD

AUTORIZA

FERNANDO LARQUIER LOYA
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ANGEL ISAIAS CHAVEZ BUSTILLOS
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DIRECCION ADMINISTRATIVA

NOMBRE Y FIRMA

NOMBRE Y FIRMA

NOMBRE Y FIRMA
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INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
FICHA TECNICA
RESULTADOS OBTENIDOS EN LA COMISION

NO OFICIO ICT-GUAC-009-2019

FECHA 18/02/2019

NOMBRE DEL COMISIONADO FERNANDO LARQUIER LOYA

LUGAR DE LA COMISION

BATOPILAS, CHIHUAHUA

OBJETO DE LA COMISION

ENTREGA DE CONSTANCIAS Y APERTURA DE CURSO DE PRIMEROS AUXILIOS

RESULTADOS OBTENIDOS

SE ENTREGARON CONSTANCIAS DE CURSO DE MAQUILLAJE BASICO CON NUM DE GRUPO
EDI-AG-2019-3237 . SE TRASLADO AL INSTRUCTOR QUE DARA INICIO CON EL CURSO BASICO
PARA PRIMEROS AUXILIOS CON NUM DE GRUPO AUX-AG-2019-3382

we) CAJ}WL 4’? *

ANGEL ISAIAS CHAVEZ BUSTILLOS

’f//r,zumvdc’ LAeouige L, n nge |
FERNANDO LARQUIER LOYA

NOMBRE Y FIRMA
COMISIONADO

NOMBRE Y FIRMA
JEFE DE LA UNIDAD




CFDI EMITIDO POR PROVEEDORES DE FACTURACION ELECTRONICA Y SGFTWARE S A DE CV -CON TECNOLOGIA SWI DE CONSULTORA
MEXICANA

i CAROLINA NUNEZ GASTELUM
AN RFC: NUGC730527LC1
nt ,g \\%‘vy ‘

ﬁﬁ‘?ﬁ““‘%‘ 3 REGIMEN(ES) FISCAL(ES): INCORPORACION FISCAL
o f e K] , e

7 PLAZA DE LA CONSTITUCION NO 10 BATOPILAS 33400
BATOPILAS, CHIHUAHUA. MEXICO

% itopilas Chihushua.
FECHA DE EMISION, 2019-02-19 03:25 40
RECEPTOR: TIPO DE COMPROBANTE: INGRESO
RFC:ICT010913134 SERIE: 0-500 FOLIO: 224
INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL FOLIO FISCAL
ESTADO DE CHIHUAHUA QE7FBSES-DSE0-4372-9625-7185813630C9
NO. DE CERTIFICADO
QUIJOTE DE LA MANCHA NO 1. C P. 33109 CHIHUAHUA 00001000000408588094

AHUMADA CHIHUARUA, MEXICO

A DE CERTIFICACION
USO CFDI: GASTOS EN GENERAL FECHA Y HORA DE

2019-02-19 15 27:33

coDIGO
: IMPORT|
UNIDAD SAT CLAVE INTERNO NOMBRE DESCRIPCION UNIDAD P.UNITARIO M E

| |  CONSUMO
! ! DE E
; HUEVOS l

ALIMENTOS !
i | . i
100 E48 | 90101501 {7500000000121] CON DEL DA 17|

: |MACHACA =
L ‘ FEBRERO

caNTiDAD | SAT

CONSUMO ~ $8000 = $8000

! 'CONSUMO |
! o - DE

100 | E48 | 90101501 |7500000000541, COMIDA : SLE'EAESILOS” z
f !

'DE ; :

| FEBRERO J [
e H o i s 1 g et e 2t s o o, e s bt i pn e o e o N
SUBTOTAL: $215.00
DESCUENTO: § 0.00
IMPUESTOS TRASLADADOS
IVA 16%: $ 34.40

TOTAL: $ 249.40

CONSUMO $13500 | $13500

i
!
i
i
!
i
H

i
i
{
H
i
i
H
!

‘TOTAL CON LETRA:

'DOSCIENTOS CUARENTA Y NUEVE PESOS 40/100 MXN
MONEDA:PESO MEXICANO

METODO DE PAGO:PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
FORMA DE PAGO:EFECTIVO

CONDICIONES DE PAGO:CONTADO

COMENTARIOS:

NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO SAT:
00001000000306850881
SELLO DIGITAL DE CFDI:

ZHOM15ZMAB2AB+TUJOIYC/U7FCTTUVE2CCTDSBSKEBIZORY BOKSEXBTUARSKTHF GH2IY/SRETRK7WDTY
WUEVFF3WJGTYGCUGAAYVMAEAKEHAYNCBR7YREODRBBZERVA+WNXQSSGI51PINMASNRWL2L20JRM7
AT/ELOMVSF/4FKVI9SCOBEX2POQUKSHRLEHZNNBAMTHF S UAESPF 1 NLZ9SJHM4QSOGKSSVIOJDILIXY X
GVCSCFYWJHMKGZLGHUSY 7QECOSMQGDBED1 GUJOSZEQTQOF9VISAYS+B2QECQYLAJTGP1QATUSCLPL
ZTHSUWCMW+U4PWXJZMY Y SSMGIQ8+W==

SELLO DIGITAL DEL SAT:

PZVMUJ1JJIZSKCWFFWENDUE SDCAIVDSPHVJ4DJPEFLGI7THCFIP2R7SRHMIPEBOSIZ3UTUZI 1 T7FELGNUGWBEUANGRVGMLKMAQA+X
ZKCTZYOYOWV+/K+PBOTBUSPJB8SSIUIG+E8300BO+G+AJSBVOTEVAVIGM4A1/JXGTNGUSSTO=

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DEL SAT:

113 3]0-500224[2019-02-19T03 24:51|01 |OOOO1000000408588094|CONTADO]21S,OOIMXN|249V40|I]PUEI334OO]NUGC730527LC1ICAROLINA
NUNEZ GASTELUM|6211ICT010913134|INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE
CHIHUAHUAIG03|90101501|7500000000121[1 .00000C{E48|CONSUMOICONSUMO DE ALIMENTOS DEL DiA 17 DE

FEBREROQ}80 000000/80.00000080/002| TASA|D.160000(12 80i80101501|750000000054 1{1.000000(E 48{CONSUMO|CONSUMO DE
ALIMENTOS DEL DIA 17 DE FEBRERO{135 000000]135.000000]135]002|TASA|0 160000{21.60/002{TASA|0 160000(34.4{34 40}



