SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DE BAHIA DE BANDERAS

DIF INFORME DE GASTOS DE VIAJE POR COMISION
NOMBRE: KAREL JOCELYN VALDEZ DIAZ No. DE NOMINA: 3110|FECHA: 26/06/2023
U. ADMVA: COORDINACION DE DISCAPACIDAD PUESTO: COORDINADORA
VIAJE REALIZADO A: TEPIC, NAY. DIAS: 01

MOTIVO DEL VIAJE: ENTREGA DOCUMENTACION PARA APARATOS AUDITIVOS

PERIODO DEL VIAJE: AL 22 DE JUNIO DEL 2023.
CONCEPTO DEL GASTO | IMPORTE | DESCRIPCION DE LA CUENTA
(PARA SER LLENADO POR EL COMISIONADO) USO EXCLUSIVO DE CONTABILIDAD

HOSPEDAJE Y LAVANDERIA (EN SU CASO)

TRANSPORTACION AEREA

TRANSPORTACION TERRESTRE

ALMENTOS $ 911.00 [ Pl — 27 SO

CUQTAS Y SUSCRIPCIONES

TAXIS

PAPELERIA 'Y COPIAS

PEAJES Y ESTACIONAMIENTOS

TELEFONO (LD INTITUCIONAL JUSTIFICADO)

MANTTO. EQ TRANSPORTE (INSTITUCIONAL) L

GASOLINA !

TOTAL DE GASTOS | $ 911.00
IMPORTE RECIBIDO | $ 1,000.00
SALDO A CARGO (FAVOR) | $ 89.00
PAGOS HECHOS POR CUENTA
DETALLE DE IMPORTES RECIBIDOS DEL COMISIONADO
FECHA | cHEQuENe. | IMPORTE | EFECTIVO FECHA | TDEC (VOUCHER) EFECTIVO
SUB TOTAL SUB TOTAL
TOTAL RECIBIDO DIF TOTAL PAGADO
FIR_MAS
VIAJERO REVISO
NOMBRE: KAREL J GELAV VALDEZ DIAZ LCP. JOSE 05‘?‘( CHEZ GONZALEZ DR. GERALDO CEA\MNTES GONZALEZ
PUESTO: COORD A m TRADOR DIRECTOR
2,

rd rd 7
Nota: Si en su viaje utilizo el servicio de taxis y no le propuzplfqpa’ruu el ?(Jmpu.‘abuute_ realice una relacion y anexela a este informe, detallando los traslados, fecha

e importe



@DIE

NUMERO DE OFICIO: DISCDIF/047/2023

ASUNTO: SOLICITUD DE VIATICOS

DR. GERALDO CERVANTES GONZALES.
DIRECTOR SISTEMA DIF MUNICIPAL, BAHIA DE BANDERAS, NAYARIT.

PRESENTE:

Por medio de la presente reciba un cordial saludo y a su vez solicitar el apoyo con VIATICOS
para acudir a DIF estatal a la ciudad de Tepic, para entregar documentacién referente a

aparatos auditivos,

Sin mas por el momento, quedo al pendiente para cualquier duda o aclaracién.

ATENTAMENTE
VALLE DE BANDERAS, NAYARIT, A 21 DE JUNIO DE 2023

L.T.F. KAREL JOCELYN VALDEZ DIAZ
COORDINADORA DE DISCAPACIDAD



@
OFICIO DE COMISION:202/SMDIF/2023

D l F ASUNTO: EL QUE SE INDICA

BALA DE BANDERAS

Ln #ds Barito Es La Famila

OFICIO DE COMISION

LIC. KAREL JOCELYN VALDEZ DIAZ
COORDINADORA DE DISCAPACIDAD
SMDIF DE BAHIA DE BANDERAS, NAY.
PRESENTE:

Por este medio me permito notificarle que, ha sido comisionado para trasladarse
a las oficinas de DIF Estatal. El dia 22 de junio de 2023, ubicado en la ciudad de Tepic. A
entrega de Documentacion para Aparatos Auditivos.

No dudando de su alto sentido de responsabilidad, le reitero mi consideracién
distinguida.

ATENTAMENTE: =5 | H” |ri:.—-'J_J
I il

Valle de Banderas, Nayarit, a 21 de junio de 2023 "l’ ) :
7 | ':Il.:/% d] J_[:J

BAHIA DE BANDERAS

DR. GERALDO CI3WANTES GONZALEZ DIRECCION
DEL SISTEMA MUNICIPAL DIF DE BAHIA DE BANDERAS, NAYARIT:
N
F|Rrv(A COMISIONADO Vo.Bo. boo/ryzﬁ NADOR GENERAL

N\

III
l
! AR DE BALUD ‘E&_Nﬁ!__iiﬂ\B l

C.c.p Archivo



OFICIO DE COMISION:203/SMDIF/2023
ASUNTO: EL QUE SE INDICA

DIF

BANIA DU DANDERAS

La Mis Honito Es La Famiha

OFICIO DE COMISION

C. MIGUEL ANGEL GARCIA RODRIGUEZ

CHOFER
SMDIF DE BAHIA DE BANDERAS, NAY.
PRESENTE:

Por este medio me permito notificarle que, ha sido comisionado para trasladarse
a las oficinas de DIF Estatal. El dia 22 de junio de 2023, ubicado en la ciudad de Tepic. A
Trasladar al Personal de Discapacidad.

No dudando de su alto sentido de responsabilidad, le reitero mi consideracion
distinguida.

ATENTAMENTE:
Valle de Banderas, Naya: it, a 2 de junio de 2023

vl )~

DR. GERALDO CE'RK;\
DEL SISTEMA MUNICIPAL DIF DE BAHIA DE BANDERAS, Nm7m DE BANDERAS

DIRECCION
/7”
/FIRMA COMISIONADO Vo.B6. COORDINADOR GENERAL
F JHF |
Y 2 e YARlT

COURDINASICH DE SALUD FAMILIAR

C.c.p Archivo



PALMIRA DOLORES
PINEDA GRADILLA

PINE

(j%%a!af.% 6 HaYICes

PIGP#209034Y6 Aldea

Tipo de Comprobante: | -
Ingreso

Turistica No. s/n ,
RINCON DE

Factura

GUAYABITOS 63724
Compostela Nayarit

SERIE:

México
Tel (327Y274.2142 v

FOLIO: | 26214

274-2143

FECHA:

Documento
Vvalido

Este documento es una representacion impresa de un CFDI

Condicion:

Método de pago: PUE - Pago en una sola exhibicién

Exportac: 01 - No aplica

Hidalgo No 500 Sur Centro 63730

Cliente: 2 Lugar de Expediclén: | 63724
SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DE
BAHIA DE BANDERAS, NAYARIT Moneda: MXN - Peso Mexicana

Bucerias Bahia de Banderas

Forma de pago:

No. De Cuenta de Pago:

Nayarit México

Uso CFDI: GO3 - Gastos en general
603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos

01- Efectivo

SMDS10525612

L SERVIGION /| Lae
90101501 -
Restaurantes

£48 - Unidad
de servicio

DE JUNIO DEL 2023

CONSUMO DE ALIMENTOS DEL 22

479310

T 'J . -"I:I‘
el I__L'I._.|

0.00

T
| =y

002 - IVA -

1B ILII‘.'_'N

ﬂL

Observaclones:
CFDI Relaclonado:
Tipo Relacion: -
Crom felacionador

IMPORTE CON LETRA SUBTOTAL: 479 3]

Y
QUINIENTOS CINCUENTA Y SEIS PESOS 00/100 M N WA 76.6¢
TOTAL: 556.0¢

Wdsirss s 612 - Personas Fisicas con Actividades Empresariales y Profesionales
Falss eat | FEB1758B-DBB9-4B48-942E-3B04612562FB
SOl L ass del e | 00001000000518103870
g v =n f Copsrinaio it ﬁ:; 00001000000505142236

Pt b s e contiljpacior

Junio 23 2023 -17:27:23

Selio applal 441 CFDY

E9O0bIVULLEVT
SHHIA QAN AR Se P LI nIWEna BLH I ECY

mF EFeWE jwy theByh6cCe89drET527/00 LT 1140k IHAUGHT /bbby e ol keFfGymyl e ApsEatnl]
HGeFbL/LGUAP 7] L cUx1UNKxAVemvp32T0q2 jKTS5yLKCcThCAGFO20AQU Tov/ g3ws2o8vXDmons 7TVNSLhxnLrRoq
Q4S1itGvkTvA2cE ‘JShHZ/ PTKRoKj 4 8GepHSxXaek P3nT I IWBEDALLNhKI5YAm6 7aRNODQY L
0D EEUAS O T L REEQ /AL E Y3 0Z LB G =

_ Sallo ol SAT

Pallc DPma TEDREcn the) -.-Tlrnml;?ii“liiﬁ)wﬂ'rk IRl TIRATRhPArZhnd e 1 & ITHRRVAynHiEs
PMLYCGSDHSSORAZWSOwWGOXHKY IAGH yNIX 1 PBDSUFTOT TukNBECNn/MOUr€  BLARSLauNSeeGKbWvY 21O
SuvlaWbeIYO9EdLVSTDE | iINLLEGLE I xg/c26QRvr1INFN60TDFVWCHUCFL12p22tI7MO1ACGQe5C29C
avMnZwiytiny/PepLvXtmleREvvkrPFeNn3oblsROLcvI IRIKOXhI+e5Ih4 7 / /COulKpEhiaRTQgUOE )z P
ARHE RIVIY ™ e ey (afife=

Ladenn ongnil gel COmpmmento de coriPeacon S del SAT

t11,1[F281758B-DBB3-4R48-9472E-3B04612562FB|2023-06-23T17:27:23|MAS0810247CO ImFfF
eWE Jwy hcRyn6cCeS9drRISZ2/0J1T1RI0FiWaUBNL, bkbgyJiWev1cQkcTXGymyR]1z2T4pmEc2hl.l jQ
-FHG=2ES/T.GUAP7Z LcUX1UNKXAVenvp 345092 YEKCT GFO20AQUTov/g3ws 208 vXDmons 7IvNSL
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5Y4m67aRNODQY L 3M3EVBQaF5W+p25ePLiL2WZ0s6LH3TeCy5T 2ZRxn1MWMGY+2j JeDIR4kiUAS0YU3m) 1
REFQ/ATEdydYO2UBRGa==1 00001 101NII0°4051422361 |




ST

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por intemet

RFC del emisor Nombre o razén social del emisor RFC del receptor Nombre o razén social del receptor
PIGP8209034Y6 PALMIRA DOLORES PINEDA SMD9105256J2 SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DE BAHIA DE
GRADILLA BANDERAS, NAYARIT
Folio fiscal Fecha de expedicion Fecha certificacion PAC que certificé
SAT
FE81758B-DBB9-4B48-942E- 2023-06-22T16:32:20 2023-06-23T17:27:23 MAS0810247C0
3B04612562FB
Total del CFDI Efecto del comprobante Estado CFD! Estatus de cancelacion
$556.00 Ingreso Vigente Cancelable sin aceptacion

Impri



~— RESTAURANTDONLAURO F_ FACTURA ]
LAURO PASOS SANDOVAL o 13702 |
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO

RF.C. PASL701201T97
00001000000700322157

CARRETERA XALISCO - COMPOSTELA KM 3 No. SN

FECHA Y HORA DE EMISION

Centro, C.P. 63780
22/06/2023 (09:40:58 a. m.

Xalisco, XALISCO, Nayarit, MEXICO

FECHA Y HORA DE CERTIFICACION

pasos_lauro@hotmail.com

22/06/2023 10:41:38 a. m.

]

GON{63780] TIPO DE COMPROBANTEAI - INGRESO ~ |VERSION:[4.0

[LUGAR DE EXPEDICI

_(.'LIF,NTE lUSO CFDI{G03 - GASTOS EN GENERAL
$1STEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DE BAHIA D
Hidalgo Sur No. 500, Centro, C.P. 63730

Valle de Banderas, Nayarit R.F.C. SMD9105256]2

e
E BANDERAS, NAYARIT

REGIMEN FISCAL: 603 - PERSONAS MORALES CON FINES NO LUCRATIVOS
CANT. |UNIDAD [CLAVE |CLAVE DESCRIPCION IMPUESTOS P. UNIT. IMPORTE
UNIDAD [PROD/SERY
1.00|SERVICIOE48 90101500 |CONSUMO DE ALIMENTOS 002 - IVA - 48.97 306.03 306.03

PdzUZ+YADIneZew VZINT AlxaoAIwBANmIGEpiul ITZE2Fn Telheg==

200k TOneLIR sl 10+ THIEGA0W LS| KbOQS) PFOWLIEDSpy PIW 00t fhve3 L
b 11K oY M+ gn Y plms Bl FxEhKgluAQiphFdriMJgKL AW,
XOGAoErEC KNI RNBE sV IVIxMTRIRAOImI e 58 Taw—

g BliamRICk) ToPiDeKv3jis Tt Kty YV vgl'nh)
-,; Sello del SAT: JswAIHEApquoSpHBeDGRY AhSCe
MevfSymy T3TvIGH VIRIOTESIHTH 3InPHocol 52
g -"{\H('g!ﬂﬂﬁﬂ.ll|f‘t-i\'SY?XhIwhWS('wHNMWnRI!n.g’n:
Cadena Original del camplemento de certificacion digital del SAT: (|| |93 134 A28R-5476-402F -8C
; t'i'-l’\'WI}NdYL|1-I(,;l\.’hlul"W‘JhSuﬂll.)i"i']\t'ziiu}’.l.hAvr_uniiIull‘lY('l]uHIIUxtl\"i.'iq'NXanhtJDNOKDr‘I
bl L T S RL'wyl.:1G1))(qu'RogI|‘I'IF‘f:;quS\\"ngL_:-fhlgnl JOK AU LBACZEY [KnvglDXyp2gaquii T
- "-E TR vV v P Pd 2L Ydi).llInc'a[lxzw\’?.['l'l'1-llmu.’\'.‘-wlmlIrlﬂ('rl\]ulll T2 F2Fut Tel fag= [DODOTHOANN0516053874(]
- g % No dc Scrie del Certificado del SAT: 00001000000516053874 Folio Fiscal: 93B4A283—5476-402F—XCQF-227HSAF65C7K
F?SICAS CON ACTIVIDADES EMPRESARIALES Y PROFESIONALES

REGIMEN FISEAL.: 612 - PERSONAS
PUE - Pago en una sola exhibicion Este documento es una representacion impresa de un CFDI

DE-22TISAFGSCTRIZ023-06-227T1 {1:41:38)FCGRA06 | NS 1{|ffM BkkpV
NY ww Y ps2 kK131 IUZ AR X DBogpplI3A YitdwyBUFFVILSy Ak Z9MaK 70+ Sym
IR GXBCHITENQSKHEN Hxb3tur OrRBHOgBdiamRILK TroMDekvAjiRTde

IMPORTE TOTAL CON LETRA MONEDA: MXN - PESO MEXICANO SUB-TOTAL 306.03
TRESCIENTOS CINCUENTA'Y CINCO PESOS 00/100 M.N, 1.V.A. 48.97 |
TOTAL $355.00
— .
[CONDICIONES DE PAGO{CONTADO [FORMA DE PAGO{ 01 [NO.DE CUENTA{ B
L2 e H e i [ Sello Digital del CFDI: ﬁMIikka(??vwl)NthlII.l\"|n:df'\\"‘lhﬁh.ﬂ.:UE!'n('r_ii"n?.[.hr’\\'um.‘il\d(.!\’(.‘l)gﬂ?.l?xi Y AgNXWHPOODNOKDILNY I Yps2kKIHUZAIrX DBoypplBAYi9dwg
| BUFFVIL Sy ARkZIMaKTCH 5 FqmaktRewyeld iDXnYRoph TIECSeS WoV ot higol9K2CLY] .IM{'?.I-ijKn\'glll_)ﬁkyp?.gm]u{li"Dun:l.Nhle’.‘iii\'lil.'HﬁKNlJ.-:Kl TZMIHx650 0 HOERBHOY

ATIRPHLBFUwAeS I PWATMSil/4pdK
YDAyl ,L\v’l'l'tiudyyl|:Kz::Dbmnu’N'}thqUnwlrihi;giH ]

Efectos fiscales al pago



Verificacion de comprobantes fiscales digitales por intemet

RFC del emisor Nombre o razén social del RFC del receptor Nombre o razén social del receptor
emisor
PASL701201T97 LAURO PASOS SANDOVAL SMD9105256J2 SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DE BAHIA DE

BANDERAS, NAYARIT

Folio fiscal Fecha de expedicién Fecha certificacion PAC que certificé

SAT
93B4A28B-5476-402F-8C9E- 2023-06-22709:40:58 2023-06-22710:41:38 FCGB840618N51
227B5AF65C78
Total del CFDI Efecto del comprobante Estado CFDI Estatus de cancelacion
$355.00 Ingreso Vigente Cancelable sin aceplacion

Impri



