A R T L FINIQUITO DE PASAJES
‘ : ' o Y VIATICOS

uc.
COORDINADOR GENERAL DE ADMINISTRACION
Presente

- Para losefectos administrativos correspondientes, solicito a usted se promueva e descargo te ios recursos -
asitgnados conforme al Oficio de Comision No. 237 del 27 al 30 de noviembre de 2018

PASAJES
Boletos Otorgades : 2 - AERED - : . COMX-OAXACAHUATULCO.COMX
o C‘aﬂntiQa‘d ) Transporte Destino
iillzados Sin Utllxzar o
Peajes Pagados $0.00 8000 ‘ " $0.00
: Ida Regreso Monto Total Pagado

Gasolina Asignada o ST T s o0 8000

) (Kiiométros/5 x precio de litro de gasofina magna) Monto total comprobado
IMPORTE FAGADQ POR COMISIONADO DE PASAJES DE AVION: 0.00

(AVION EXCESQ DE EQUIPAJE. PEAJES Y '
TOTAL DE PASAJES DEVENGADOS GASOLINA) s 0.00 -
YIATICOS EROGADOS
Anticipo otorgade S Duu
Gastos realizados: ' CON COMPROBANTE *SIN COMPROBANTE
1‘:&:----"';_ Lomaee 8 HosPedajef"w“""‘fj‘:_ R ‘lf“ e ? " e ? 1 QCD / e, el e ST ')/ ‘ R
* Alimentacion R $ 211,00 500007 L
* Lavanderia $ 0.00 i /'/
* Transpottacion Local y Foranea 3 580.00 95.00
° Servicio Telefénico $ 0.00 :
* Gastos Conexos $ 000
suma | $1,505.00 | 595,00 | .
TOTAL DE WATICOS ) $ 2,100.00 -
NETO  § 210000
. -
Total de Pasajes y Viaticos ST $2,100.00 /

PIF. AFAVOR O EN (CONTRA) DE COMISIONADO - $2,100,00 /

*Declaro bajp protesta de deck verdad y de conformidad a b pravisto -en la Ley de Federal de Responsabiiidades Administrativas de
los Servidores Pubiicos, que & relacién de gastos gue presento, se rafiere a ercgaciones reafizadas en e desempefio de la comision
gque se menciona, y gue por motives de fuerza mayer no me fue posible recabar B comprobacion documental comespendiente.

Derivado de lo anterior, solicito a usted se registre la comprobacion y realice el pago de los vidticos que me son
devengados. -

Nombre: MAYRAVAZQUEZLICDNA / T

Cargo DIRECTORA [E AREA

At Ia \Ate

Area de Adscrlpcun
SUBDIRECGION GENERAL DE FOMENTO DE ESQUEMAS DE FINANCIAMIENTO Y SDLUC!ONES

- DE VIVIENDA - T St
Civdad de Mexlco DF., at7 de Dtclembre de 2019. F'RMA

FO3-QCW3. 1-PRO03




OPERADORA HOTELERA SAN RAFAEL S. DE RL. DE CV

CFDI version 3.3

COMISION NAGIGNAL DE VI

R.F.C.: CNVOBOB28PWE

SAN RAFAEL

EEFEHIENGLAGUDT GO S Qe )

PORFIRIO DIAZ 62 SiN NUMERO

CENTR( EL ESPINAL
El ESPINAL

CAXAC, ! 70117 MEXICO

RF.C. OHS130426H16

'

AV, HEROICA ESCUELA NAVAL MELITAR 669.PIS0OS 2Y 2 /
GOL. PRESIDENTES EJIDALES 1° S8ECCION
ALGADIA COYQAGAN,CIUDAD DE MEXIGO 04470,MEX

N Cerﬂﬁcado SAT 00001000000401477845

Fecha Emision:
N. Cert. Emisor:
Serie-Folio:

‘Mitodo de Fago:

Forma de Paga:

00001000000408194969

28

2019-11-30T05:38:39

HIZ393
PUE

201%-11-30TC5:38:38

Tasa € cuota:

1/ no apLica (Rom)

002

90111800  HOSPEDAJE /

Se testa folio fiscal, serie del certificado, cadena, sello digital y
co6digo QR del proveedor persona moral, nombre del vendedor,
con fundamerito en lo sefalado en €l articulo 113, fraccion Iy Ill
LFTAIP.

*%(SETECIENTOS CATORCE  PESOS C0/L00 M.N,J*#*

0.160000

600.00

SUBTOTAL
LV.A16%
ISH+ADIC

TOTAL:

'600.00

600.00
96.00
18.00

714.00 4

Este documento es una representacion impresa de un CFDI

00001000000408194969



dguzman
Rectangle

dguzman
Text Box
Se testa folio fiscal, serie del certificado, cadena, sello digital y código QR del proveedor persona moral, nombre del vendedor, con fundamento en lo señalado en el artículo 113, fracción I y III LFTAIP.

dguzman
Rectangle


SITIO 146

RFC emisor: MEBM731026P43 . Folio fiscat:
Nombra smisor: MARCC ANTONIC Modi A BALDERAS No. de serig :i?E Lot e H 00001 0
RFC receptor: CNVOB0E2BPWE / Cddige postal, fecha y hora de 14260 2019-11-27 16:21:48
Nombre receptac: Caomislén Nacional de Vivienda emision: .
Uso CEDE- Gastos en general Efecto de comprobante: ingreso
o Régimen fiscal: o Incomporacién Fisca i
Conceptos )
’
. m34 c = > re y {/ g } - ;- ’ s B
@;:HW?f“?. No.identfcacten | @1?(:6/ Sty | Unidad Valoruntaro: | | ;hr.mﬁr.tl -'._D.uc.u.ﬂu No.de prdimanta 'uu.‘dluunts,pm.dhl.
78111804 /A Ed8 | 270.00 27000
Dascripaion: 71| SERVICIO 08 TAX 271197 3
Moneda: Peso Mexicano Subtotal $270.00 /
Forma de pago: Efedciivo Total $ 270.00

Método de pago: Pago en una sola exhibicién

Se testa folio fiscal, serie del certificado, cadena, sello digital y
coédigo QR del proveedor persona moral, nombre del vendedor,

con fundamento en lo sefialado en el articulo 113, fracciéon |y llI
LFTAIP.

Selln digital dd CFOI:

rouo A 14711
SOLICITUD DE FACTURA

facturaci6n146@gmail.com

Esta solicitud tendré una. validez de 15 dfas a
_ partir de la fecha dal servicio.
S factura Jlegard en un lapso de 48 horas a
partir de su solicitnd.
En caso de no recibir su factura comurﬁquese al
' teléfono: 56 06 88 68,

Es necesario enviar datos fiscales completos y

escanear la solicitud o comprobante,

Fecha del servicio éi ““““ A b(j— /

Costo del servicio $

No. deplacas ﬁ#&j Pf{,

Pagina 1de 1

HiBon Fernando”
Sitie 46



dguzman
Rectangle

dguzman
Text Box
Se testa folio fiscal, serie del certificado, cadena, sello digital y código QR del proveedor persona moral, nombre del vendedor, con fundamento en lo señalado en el artículo 113, fracción I y III LFTAIP.
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OPERADORA HOTELERA SAN RAFAEL S. DE R.L. DE C.V, ' CFDI version 33 . . _ .

‘Domigilta fiscal.

PORFIRIO DIAZ 62 SIN NUMERO Folio Fiscal:
CENTR! EL ESPINAL
k | EL ESPINAL Fecha Timbrade: 2018-11-30°T08:48:57
;. i QAXAG, 7017  MEXICO N Certificado SAT:000010000004014770645
SAN RAFAEL RFC. OHS130426H46 Fecha Emisién:  2019-11-30T08:46:24
N Cert. Efnisor:  00001000000408194369
. [ D . Serie-Folio: _ HI3395 .

Métadso de Page:  PUE

/| Forma de Pago: 28

“Ellerie o e i
COMISION NAGIONAL DE VAVIEND

R.EC.: CNVOE0E28PWE / /
AV, HERQICA ESCUELA NAVAL MILITAR £69,/S0S 2Y 3

COL. PRESIDENTES EJDALES 1* SECCION
ALCADIA COYOACAN,CIUDAD DE MEXICO 04470,MEX

AT

" Complementos: - CTO.. 804 _FOL:, 13125 Calero(a): 83 ; Lugar y-fecha: - 70117 2019-11-30T 08:46:24

Sérvicios nrouorcibﬁadcs el 30 d;No\-rieml;Fera 2019 .

cant -Unidad -

- iProd/serv. .

i /NO APLTCA (E48) 90101501 CONSUMO A~ 107.76 107.76
LIMENTOS

‘

Se testa folio fiscal, serie del certificado, cadena, sello digital y
codigo QR del proveedor persona moral, nombre del vendedor,
con fundamento en lo sefialado en el articulo 113, fraccion Iy Il

LFTAIP.
- g [ —— T
***(CIENTO VEINTICINCO PESOS 00/100 M.N.)*** SUBTOTAL 107.76
LV.A16% 17.24
Tasa 0 cuota: 002  0.160000 IsHeADIC

TOTAL: . 125.00



dguzman
Rectangle

dguzman
Text Box
Se testa folio fiscal, serie del certificado, cadena, sello digital y código QR del proveedor persona moral, nombre del vendedor, con fundamento en lo señalado en el artículo 113, fracción I y III LFTAIP.
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- B ) )

U —r A . FACTURA: WEB2 - 241378

.4 CAS 1&[\«4 . . FECHA DE EXPEDICION 2019-12-19T11:06:27

L % ;Q;U FECHA DE CERTIFICACION 2013-12-19T12:36:41,
¢ BT

RECEFTOR

CASTAM SA. DE C.V,

7| RRC CASO20301462 COMISION NAGIONAL D_EVIVIENDA
REGIMEN FISCAL 601 RFEC CNVO0B0628PWE 7
EXPEDIDO EN G.P. 15530 USOCFDIGO3

| TIPC DE COMPROBANTE: |

CANTIDAD UNIDAD ' DESCRIPCION -~ " PRECIO IMPORTE

feeryi o ERYICIO DE TRANSPORTACION TERRESTRE, BOLETO
1 / Cag  194437101130473, FECHA: 2019 11-30 19:44:37 FORMADE 31000 31000
PAGC: (TARJETA DE CREDITO), TIPO DE VIAJE (LOGAL)

Se testa folio fiscal, serie del certificado, cadena, sello digital y codigo QR del SUBTOTAL 310.00

proveedor persona moral, nombre del vendedor, con fundamento en lo NA(EXENTO) 0.00

sefalado en el articulo 113, fraccién | y Il LFTAIP. ) ) /
TOTAL 310.00

oo

FECHA2018-11-301

r 'Q‘i': . )
me v Rige D
‘ : TziR? (ELEEARS
SERVICIO: & L N oy
4 PASAL PR 05 Ax——~F AN Ry YELIOW CAB
UN SOLGC DESTING TAXIS AEROPUERTO
FACTURACION:

http:/fwww. taxisvellowcab.com

1944 3719113047
BOLETO VIGENTE POR 30 DIAS NATURALES A PARTIR m? LA FECHA DE SU EXPEDICION

W\

F;—:ﬁrﬂ_



dguzman
Text Box
Se testa folio fiscal, serie del certificado, cadena, sello digital y código QR del proveedor persona moral, nombre del vendedor, con fundamento en lo señalado en el artículo 113, fracción I y III LFTAIP.
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FACTURA . SCNAAB 41233

CAFE SIRENA, S. DE R.L. DE C.V.

SUCURSAL: 38803

TICKET: 224241336

VV-CS¥020226MV4 ' FECHA DE EMISION: 16/12/2019 04:31:42 p.m, - 1
801 - Gemnaral de Ley Personas Moralas LUGAR DE EM]SiéN: 15620
USO CFDI GO3 -Gastas en general T1PQ DE DOCUMENTO:  Ingreso

MONEDA: MXN

-

CNV060628PW6 /

_ PRODUCTO IMPUESTO COSTO
CANT : PRECIO
CLAVE ' CONCEPTO ] UNIDAD |u DEM TASA % MONTO UNITARIO ToTAL
. z E48- _
1 // 90101700 | SERVICIOS DE CAFETERIA AL 6% s Senvidia U"L‘iad % . 11.86 $74.14 $74.44
sarvicio

FORMA DE PAGO 01 - Efectivo

————
VA

OCHENTA Y SEIS PESOS 00/100 MXN

CONSUMO DEL DIA 30/11/2019 : TOTAL $86.00

No. Certificado Digital . Método de Pago

Folio Fiscal . Fecha y Hora de Certificacion

00C01000000404044883

16/12/2019 B4:31:52 p.m. PUE « Page an una sala exhibicion

Se testa folio fiscal, serie del certificado, cadena, sello digital y

cédigo QR del proveedor persona moral, nombre del vendedor,
con fundamento en |o sefalado en el articulo 113, fraccion 1y llI |
LFTAIP.

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI
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dguzman
Text Box
Se testa folio fiscal, serie del certificado, cadena, sello digital y código QR del proveedor persona moral, nombre del vendedor, con fundamento en lo señalado en el artículo 113, fracción I y III LFTAIP.
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SEDATU ﬁu CONAVI,

e, FAREA D
o et Mpeais,
A2 TS R, - e mH

INFORME DE COMISION
Cludad de Memco D F,, a 17 de Diciembre de 2019

...... fo e _

S NITRO. MARCO ANTDNIO GUZMAN GARCES
" SUBDIRECTORGENERAL :
Presente.

En cumplimiento con lo dispuesto en Iz normatividad correspondiente, se somete o su andlisis y aprobacion o siguiente:

DATOS DEL COMISIONADO: /
NOMBRE o .‘ o ARQ MAYRA PATRICIA VAZQUEZ LICONA
CARGO O CATEGORIA: . LR U DIRECTORADE AREA. _
SUBDEREC CION GENERAL DE FOMENTO DE ESQUEMAS DE FINANCIAMIENTOY
ADSCRIPCION: _
AREA DE ADSCRIPCIO C ST Ain T SOUUCIONES DE VIVIENDA

INFORME DE COMISION: : |

€ Espinal, Ciudad Ixtepec, Asuncidn Ixtaltepec, Heroica Ciudad de Juchitén de Zaragezs,
Reforma de Pineda, Santiage Niltepec, Santa Marfa Chimalapa y Santa Marfa Huatulco en &
astado de Qaxaca,
LUGAR DE {A COMISION

FECHA DE LA COMISION - DEL27 AL30 I%ENOE/JEMBRS/ S

i gl it

| OBJETO DE LA COMISION:

POR INSTRUCCION DE LA SUBDIRECCION GENERAL DE SUBSIDIOS Y DESARROLLO INSTITUCIONAL PARA ASISTIR A LOS MUNICIPIOS ASUNCION
XTALTEPEC, CIUDAD IXTEPEC, EL ESPINAL, HEROICA CIUDAD DE JUCHITAN DE ZARAGOZA, REFORMA DE PINEDA, SANTIAGO NILTEPEC, SANTA
MARIA CHIMALAPA Y SANTA MARIA HUATULCO PARA COORDINAR LOS TRABAJOS DEL PROGRAMA NACIONAL DE RECONSTRUCCION CON LAS

DIFERENTES ASISTENCIAS TECNICAS.

INFORME DE LA COMISION:

COORDIANR LOS TRABAJOS DE LOS DIFERENTES ASISTENTES TECNICOS PAR LA ENTREGA DE PROYECTOS Y PRESUPUESTOS, ASI COMO DE LOS
AVANCES FISICOS DE LAS OBRAS. TAMBIEN SE ACUDIC A LA ASAMBLEA INFORMATIVA EN B. MUNICIPIO DE SANTA MARIA CHIMALAPA,

CGNCLUS!ONES, RESULTADOS OBTENIDOS Y CONTRIBUCIONES PARA LA CONAVL:

SEGUIMIENTO ALA ENTREGA DE PROYECTOS ¥ PRESUPUESTOS PARA VALIDACION DEL PROGRAMA DE RECONSTRUCCION 2018,

Declaro bajo protesta de decir verdad, que los datos contenidos en este informe son veridicos _ /\ \A\

Atentamente =

NOMBRE:  ARQ, MAYRA PATRICIA VAZQUEZ LICONA



$595.00

iMPORTE(EN LETRA) |
(QUINIENTOS NOVENTA Y CINCO 00/100 M.N.)

E—_—_— - s s Py e e

R e R e R SR ENCEPTO
Gastos sin comprobar

FECHA_ - - |- 'AUTORIZADO POR .| RECIBIDG POR |
30/11/2019 ‘

R .v Ty « .,-.«-_».%_w.v PRSI ) ‘ CHe aare Ly






