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OFIC'O DE COMlSlON YORDEN DE MINISTRACION DE PRpre et s ”zﬁZcﬁ
~ viaTIcos. e 4 34’2‘{)‘% |
|No, Solicitud: - 'SP/010/2016 - : o Folio-Area Admva:.

T R R Sk e ?;  e Fecha: - 28—mar 16

  ,; R ' Armando Romero Barajas Lt , L
Nombre (s) . B ‘Apellido Paternmo . - -Apellido Materno

b
I

Adscripcidn: ‘Subdelegacién de4Pléneaciénk: ‘Nivel y Puesto = Subdelegado

Hago de su conoc1mlento que ha: 51do comlslonado a: "f“ L l"' "‘» = N ' 'Enf, caso de ~no|
: Bt - Ciudad de México o S SR S |a§%gparse . i
|purante  1/2  del 4 al 4 de Abril del 2016 i iaticos para
T - - e E E . ) ——————————4e sta comision,
, : ’ S : _ o - afirmar - S de
Lo S IR |enteradd de 1la

A51st1r al Taller Nacional de Capacxtac;on del Fonden o _ tcomisidn :
s conferlda

‘Con objeto de-

{Area Financiera: Sirvase afectar viaticos con cargo a la clave presupuestal: : H
b e 5L R [ e e T Firma

4

= o

S R R e T S Porcentaje de
o S - o S | Cuota Diaria ST ‘ ) :
Lugar - S R Dias ~ SR “| - Importe .. anticipo .

Ciudad de México e | 172 | 1,700.00 | $ 850.00

$ =
TOTAL . $ 850.00

Area de Recursos Materiales de la UR: Sirvase tramitar adquisicién de Boleto de Avidn
De: - A | Hora de salida Fecha: | Hora de Fecha: - _Observacion

S . ‘ : regrésoﬁ ' Adicior‘l'
107:00 - ! 04=abr 20:00- . O4fabré s

OBSERVACIONES:

¥ B ; P . Visto Bueno
Rutoriza: ; ~ Solicita Vidticos =~ ~ Superior Jerarquico

Devengados‘ " ' = L : Dy TN L
Qﬂgﬁzﬁﬁgé?;L—' L X C.P. Serglo Hernanae7
Jd Romefo Barajas ' o

‘ i : L . Arm: j : / Gonzéalez
, . 'Delegado Federal ; o 'Subdélegédo‘7é Planeacidén . . - . Delegado Federal

{fﬂ

vy i -~ ?f}f (43

C.P. Sergio Hernéndez’Gonzéiez

.




Autorizacion de comisién oficial de Delegados

. " Fecha de 28 03 | 2006
, Delegacion Federal en el Estado de JALISCO ity - L
Datos de'la comision _ S . A | , ﬂ 14 "l I 18

fsunto quese T CONVOCATORIA TALLER NACIONAL DE CAPACITACION DEL FONDEN.

Objetivo DAR CUMPLIMIENTO A LA'NORMATIVIDAD,

Justificacién

Soporte documental
que sé anexa

. . Periodo de la comisién (Fechas) . Nimero de dias que durard la
Origen Destino . — e . .
Inicio Término comision
GUADALAJARA, JAL. MEXICO, D.F. 03/04/2016 04/042016 | | 4 DIA

- - Fechas y horario de traslados
Medio de transporte Vehiculo oficial X | Avién : Salida Regreso
17.45 HRS, 20:00 Hrs,

Cantidad y nombre del personal que acompaia a la Delegada o al Delegado

i
!
]

No. | Nombre Cargo

| BIOL. ARMANDO ROMERO BARAJAS SUBDELEGADO DE PLANEACION/DELEGACION JALISCO
2

Razones por las que el personal indicado asiste a la comisidn
POR SER RESPONSABLE DE LLEVAR A CABO LA OPERAQCION DEL FONDEN EN LA DELEGACION JALISCO.

i Observaciones I

SOLICITA AUTORIZA A

Nombre de la Delegada o Delegado

. Lic, Gabriel Mena Rojas
C.P. SERGIO HERNANDEZ GON Titlar de la Unidad Coordinadora de Delegaciones

Esta autorizacidn ya firmada por la Delegada o el Delegado deberd ser remitida al correo electrénico del Coordinador Administrativo de la
Unidad Coordinadora de Delegaciones, por lo menos 3 dias hdbiles anteriores a la fecha de salida para atender la comisién,
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Comprobante Fiscal
Digital .~

Factura Electrénica

B 000396850

No. de serie del
certificado de CSD
00001000000202480531
V27,4
[Metodo y Forma de Pago:  Efectivo Pago en una sola exhibicion Fecha: 4/6/2016 12:29:40 PM ) a]
[Nombre: SEMARNAT DELEGACION JALISCO RFC: SMA941228IV0 1
S AV. ALCALDE Ext. 500 Int. PISOS2Y 8 . . A L
Domlclllo. ALCALDE BARRANQUTAS Localidad/Ciudad: GUADALAJARA Municipio: = GUADALAJARA
[Estado: JALISCO CP: 44270 Pais: MEXICO |
-, i Unidad de - ’ N
Cadigo Cantidad Medida . Descripcion Precio Unitario Importe )
1 1 NOAPLICA |SERVICIO DE TRANSPORTE PUBLICO TERRESTRE D $230.00 $230.00
E PERSONAS, PASAJERO ARMANDO ROMERO, FECH
A DEL VIAJE 2016-04-04 09:37:43
Subtotal: $230.00
Descuento: $0.00
Total: $230.00

Importe con letra:  DOSCIENTOS TREINTA PESOS 00/100 M.N. MXN

Folio fiscal:

4c22c05e~80cf-4400~bcd5~-8e8e0lelblld
No de Serie del Certificado del SAT:

00001000000301634628
Fecha de Certificacion:

4/6/2016 11:29:44 AM
Sello Digital del CFDI:

Selio del SAT:

BxrgqGXMPHHYqmODUQf JthiwxSSzpNAIMODMZntHehh2+WJIvBY /ACCFG1l sSAHZES Cxk FXVWS SWTyngv2GNzM21lneY
SpllcXXEX3U7hpLciB8ojgdjFZKC3 6n885JcpB8o0gyHHZOTXFVORZeN4085 P2+yk2pRYBt] SIij9MWRls-'

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT:

a316L4NH40L31£0C85SwvKODXGWsKngu2 /ulkECt6prkrb3dnHy+2JM7NBiNikBNoZakVN/Q4V8U5anDichSR
ENUhIq197Zrr/TSmwlLXVdxD]8TPJIC)LBMyeJSQRsjKkHXMKmh1gLdr FYMwZHI cvRnBAEY i J5C47rh8AgLNA=

111.0]4c22c05e-80cf-4400-bcd5-8e8e0lelblld |2016-04—

06T11:29:44| erquXMPHHquODquJthlwaSszAJMQDmZntHeth+WJVBY/AchGlsAHZESkaFXVWSSWTyn
qu2GNzM21neYS5pllcXXfX3UThpLeciB8ojqdjFZKC36n88 SJcpB8o0gyHHZOTXFVQBZeN4087 P27 +yk2pRYBtSIO;

mSMWR1s=|00001000000301634628] |

EMISOR:
TRANSPORTACION TERRESTRE NUEVA IMAGEN AC
RFC: TTN08072242A
PERSONA MORAL NO LUCRATIVA
v FUERZA AEREA MEXICANA BOLSA DE TAXIS TERMINAL 2 No. 1 Col. ZONA FEDERAL

-~

AEROPUERTO INTERNACIONAL CIUDAD DE MEXICO, AEROPUERTO INTERNACIONAL CIUDAD DE MEXICO, DISTRITO FEDERAL, MEXICO C. P 15620

LugarExpedicion : MEXICO, DISTRITO FEDERAL
Website: * Tel:

Este documento es una representacién impresa de un CFDI -. N
v

Pagina 1 de 1



ISS8S

INSTITUTO DY SEGURIDAD
¥ SERVICIOS SOCIALES NETOS
TRABAJADORES DEL ESTADO

&)/ TURISSSTE

INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS
TRABAJADORES DEL ESTADO, SISTEMA DE AGENCIAS
TURISTICAS TURISSSTE
BOULEVARD ADOLFO LOPEZ MATEOS 2157
COLONIA LOS ALPES DELEGACION ALVARO OBREGON
C.P. 01010 MEXICO, DISTRITO FEDERAL

FACTURA FISCAL

FANEG 63830

R.F.C. 1S5101123-5A1

TURISSSTE TURISMO DE NEGOCIOS
BOULEVARD ADOLFO LOPEZ MATEQS N° 2157, PISO 3. COL.
LOS ALPES

FECHA:
CLIENTE:

2016-03-29 12:31:47
1103-210-0000001

. 'DATOS DEL CLIENTE C.P. 01010 MEXICO, D.F.

y . TELS. 55-51-28-14-00 CLAVE: SEMAJALNEG
SECRETARIA DE MEDIO AMBIENTE Y RECURSOS FAX. 57 05 59 04
VATURALES DELEGACION FEDERAL EN EL ESTADO EXPEDIDO EN: MEXICO, D.F. VENDEDOR: 013
JE JALISCO
AVENIDA ALCALDE 500 8 PISO ALCALDE CODIGO: FR-AG-SATT-05 T.C.: 13.2004
3ARRANQUITAS JUAN ALVAREZ Y HOSPITAL NUMERO DE REVISION: 03 .
SUADALAJARA GUADALAJARA JALISCO FECHA DE APLICACION: 20/09/2013 FECHATIMBRE: 2016-03-29 12:34:15

S.F.C. SMA 941228|V0/ EXPEDIDO EN: DISTRITO FEDERAL, MEXICO -
“'P/f 20 Folio Fiscal: 040A6B6E-26BD-45C4-B23E-C7C91C42498 1
cA | NOMBRE IUNIDADI RUTA/CONCEPTO/SERVICIO ICLAVE, BOLETO IOTROSIT.U.A.I LVA. l TARIFA , CODIGO
1 ROMERO/ARMANDO No aplica GDL/MEX/GDL AM 1713517539 842.00 852.00 5,320.00 2101-015-00000¢

?/&383 — /38
J/ e

GRACIAS POR SU PREFERENCIA TOTAL SERVICIOS: 5.320.00
(SIETE MIL CATORCE PESOS 00/100 M.N.) DESCUENTO: 0.00
TOTAL LV.A.: 852.00
VENDEDOR: EMMA MARTINEZ TOTAL IVAAL: TOTAL TUA.: 842,00
CC.CLAVE:  8/CC 16.00 % 852.00 o ‘
SOLICITO: CINTHYA BECERRA TOTALI.8.H.: 0.00
TOTAL OTROS: 0.00
FORMA(S) DE PAGO: - :
CREDITO NO IDENTIFICADO $7,014.00 .
TOTAL: $7,014.00

Ca/ Original del Complemento de Certificacion Digital del SAT:

11.L,  JABBBE-26BD-45C4-B23E-C7C91C424981 12016-03-29T1 2:34:152|k0j0L3+szSRdAb4nNRSSB67W330PXVUQSGXVSﬂ/IINbs‘OVBHWbEde
NZmPBFnDBPbZZWA!stykSZVN+quJ/!+KthkOuJ/YWE2WGDSGM1g8qKoBEZZhrCICSoBSPicNVUXIt/gO/IsI!3Reoiruva+u489quiFs7BjL1 Tw=|000
01000000202639096]]

Sello Digital SAT:

OINS43gmAoBDECg1 usDfQnKOrNOyrUyZCZkNTv1j12SO+e/DomOH008K 1 bfW85+uUIcIoPgengOaJRPwPhGBwKUIFjD32PrYVGZTXx7nZOXv6qffgExU]e
+a4Syb8ZpMLoOW Us TmplOG+3Ki38K+HBIIZINM7Fth3d+XWT3lo=

Sello Digital del CFDI:

kOjOL3+zvlSRdAb4nNR5$BG7WaSOvaUQSGXVSﬂ/4NbsIOVBHWbEdeNZmPBFnDBPbZZWAlstykSZVN+quJ/I+KtkGkOuJ/YW E2wGDSGM1g8qKoBEZZhr
ClcSoBsPic/W UXIt/gO/IsII3Reoiruva+u4BQquiFs7BjL1 Tw=

CONDICIONES DE PAGO: PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION

Debo y pagaré incondicionalmente a la orden de INSTITUTO DE SEGURIDAD Y SERVICIOS SOCIALES DE LOS TRABAJADORES DEL
ESTADO, SISTEMA DE AGENCIAS TURISTICAS TURISSSTE el importe total de este documento en la ciudad donde se emita dicho pagaré,
importe recibido en servicios a mi entera satisfaccion, este pagaré es mercantil y esta regido por la Ley General de Titulos y Operaciones de
Crédito en su articulo 173 parte finai .y articulos correlativos. Por no ser pagaré domiciliado.
En caso de cheques devueltos, se les cargara el 20% de recargos, segun el articulo 193 de la Ley General de Titulos y Operaciones de
Crédito, mas el LV.A. y los cargos generados por el mismo.

LA PRESENTE FACTURA ES POR CUENTA DEL COMITENTE CON BASE A LA REGLA 1.2,7.1.15 DE LA RESOLUCION
MISCELANEA FISCAL PUBLICADA EL 30 DE DICIEMBRE DEL 2013.

AEROVIAS DE MEXICO S.A. DE C.V. AME880912189

REGIMEN FISCAL: PERSONAS MORALES CON FINES NO LUCRATIVOS

No. de Serie del CSD del Emisor: 00001000000202442207 Numero de Serie del CSD del SAT: 00001 000000202639096
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