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

INFORME DE GASTOS DE VIAJE POR COMISION

NOMBRE: KENIA ELIZABETH GALINDO SANTOS No. DE NOMINA: 3193|FECHA: 09/05/2023
U. ADMVA: COORDINACION DE PSICOLOGIA PUESTO: PSICOLOGA
VIAJE REALIZADO A: TEPIC, NAY. DIAS: 01

MOTIVO DEL VIAJE: CURSO TALLER SISTEMATICO FAMILIAR

PERIODO DEL VIAJE: 04 DE MAYO DE 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)

7T !SPORTACION AEREA

TRANSPORTACION TERRESTRE

ALIMENTOS $ 830.01 pOq - 2350\

CUOTAS Y SUSCRIPCIONES

TAXIS

PAPELERIA Y COPIAS

PEAJES Y ESTACIONAMIENTOS

TELEFONO (LD INTITUCIONAL JUSTIFICADO)

MANTTO. EQ TRANSPORTE (INSTITUCIONAL)

GASOLINA
TOTAL DE GASTOS | $ 830.01
IMPORTE RECIBIDO | $ 1,000.00
SALDO A CARGO (FAVOR) | $ 169.99
PAGOS HECHOS POR CUENTA
DETALLE DE IMPORTES RECIBIDOS DEL COMISIONADO
| FECHA CHEQUE No. | IMPORTE | EFECTIVO FECHA | TDEC (VOUCHER) EFECTIVO
SUB TOTAL SUB TOTAL
TOTAL RECIBIDO DIF TOTAL PAGADO
FIRMAS .
VIAJERO
|lr’
|& ==—
=

\
DR. GERALDO CERVANTES GONZALEZ
DIRECTOR

NOMBRE: KENIA ELIZAB jL GALINDO SANTOS

PUESTO: PSICOLOG

Nota: Si en su viaje utilizo el servicio de taxis y no le praporcionaron el comprobante, realice una relacion y anexela a este informe, detallando los traslados, fecha

e importe



PATRICIA ANGELICA 3ANUELOS HUERTA
BAHP940331SR9

BENITO JUAREZ 22

Centro COMPOSTELA

Compostela Nayarit 63700

Réglmen Flscal: 626 - Régimen Simplificado de Confianza
RECEPTOR
SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DE BAHIA DE

| BANDERAS, NAYARIT  R.F.C.SMD9105256)2
| REgimen Fiscal: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos

HIDALGO 500 SUR
| CENTRO VALLE DE BANDERAS
| Bahia de Banderas Nayarit 63730

Unidad Clava

SERVICIO 1 CONSUMO DE ALIMENTOS

Cuatrocientos treinta y cinco pesos con 00/100 MN

FACTURA (Ingreso) 35821
Loegat y?ez*hz» it araisiiin
63700 a 04/05/2023 09:04:40 a. m.
Folic Fiscat
8e0a4dad-7b4f-49b4-0767-476523c922f6
No, Certificade Digitol
00001000000511246945
No. Certificado SAT
| 00001000000509846663
Fecha y hora de certiticacion
| 2023-05-04T10:04:40
Exportacion
' 01

02 3375.00 FA75.00

01 - Efectivo

PUE - Pago en una sola exhibicidn

MXN

$375.00
000
$60.00,
$435.00

G03 | Gastos en genaral

vaflo Digilal del CFD
Pyvdydrase vk mdieSvOTyalm+ZrdkmiEnal HUFyOC Re29PIOTLIBY FIDIRG 2rwtlepd Alct m? Jzal IPHEZUIQECOIJESBISDXQEEQIH+VUNAYD/IfA/FM2QZLAGLD | Crzv MY Wi Sawh/TzEvkIYaXi2IUFh
By Y850V a42aVEEpaAeBdiCOPwWRIZbPHIW2P IY/IxC JbwHBan?SoSdal Bwwall P BGMe twEdAGALO+cHXEXOBaUéUxa Pox WizuWirFBase WKM I CUEEGIELI/ESPB/eINvhORY SBIaVESNOZNEL/ 51BxX |

HHBNODSYNNY[O Y Z7P0I? A==

[ 111 | 8a0addad: 7hal-49b4-b767 4!6‘?'1: 994 | 2023-05-

| GM
09848663 |

Este documento es una representacién impresa de un CFDI

figinal del complement

Sello Digital del SAT
| nesXkzScmMRWP40O7kJMG3ZispAqzF+52jxyALSDOg123P7RLE4T+PFWSKU7I7Z 1 2x7uXdwO7I0 TWEXRD+OVJIFITZ JKB236ZCF AUBKISS HIFIMRUITVV I/ MaltRnlpuxy

| ZPbZHRNKRXUOPUU 1 DkyT2x8HhROMFASLD 1 vGA1S821 AZSKdglt5GkXRIh8Poqu77QaEMoj6cdWSWUZPC LBOsLbey7/76474LRkJ LiTb8I/f0yhLK2naBfTEIDsSNuL
| XOQLRCEzHW5f/VC4qCshygEn2EyOJx/ofL3rQ/9qr50MprmsEElththgOd45wbD2DAOqcRNbAPMpréF/vA

sritficacion del SAT

L OATIO04:40 | 1501306 | BYRS | Pyvdy32aSeevik FcleSvOTivRIn+ 1+ dEmiBn ATHUFYOC RCIIPIO/LEBY I DIBG 2nwiNepdatalmi el IF'II‘.’U‘(I(“[{}nuJ[‘mi(’)mml
| IH+punAY BT EM20ZLAGLD | ey JNOWhExgSgem/TzEviY o X2 TUPHBY 3 VY BsQVad 22V KEpe Ae2Bd|CDPwXIZLPHEW 2P Y I C IbwHBan PS5 g Sd 6Bwawgliol
GietwEdAQQLO+eHXExOBaON6LxaPoxWZuWarFBosaWEM | CUEEGIELI/ESFB/elMvbDsY SBIGVESNOZNEN SIBr A HHBANDSyrNyjo Y 27POZS A== | D000 DOD000S|



HACIENDA

'S SAT

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por intemet

RFC del emisor

BAHP940331SR9

Folio fiscal

8EQA4DAD-7B4F-49B4-B767-
476523C922F6

Total del CFDI

$435.00

Nombre o razén social del emisor

PATRICIA ANGELICA BANUELOS
HUERTA

Fecha de expedicion

2023-05-04709:04:40

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

SMD9105256J2

Fecha certificacion
SAT

2023-05-04T10:04:40

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del receptor

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

PAC que certificé

LSO1306189R5

Estatus de cancelacién

Cancelable sin aceptaclon

Impri



RO'S5

oog

£Z vve

| 19£22TS0500000010000 [ B4MyAZQOMIHBYAGUH
AAINRTZOES+05XAPXILNINENOY IS BANDIOZISEENDXAUE SI/INAINDOM LS D9241I46NZXGHbI 870385
/1494 LHXINNA SMOTXII6UAIAAWGAIL 2DIMDISPM T LIOMXSIQNIQIMAT SICHAPEYH PIASMWOANSILS
£rdLARD/ MDOMZLN  WWLAZDMPANZIONAIIA TN DT+ £ +98419d30HIAOGONIIUIETEMUINGMAYNMIAONY
POUZABIAAWNATHL DUIZQNSAIBOXNTINE NN OO TASHTHIBATHIE 18210 I0/ITNG SO DADEIINLOWAT
e6£0/03£PZ0TROSYN i &

==VegSATHDAOADSaZAMS M
6X$IIFAT2ONYOEZMIUSAD/IDIZIMOS|++OMNDAZEBRUDDY 1+ BUMAITNZY+ INYAAMD JADE +6XIYHOAT
XM{ZIZ9TTYUIMWISTASYEEWYQd1953)t+ 1/ NDAQUISISOO0NIOIBUUSINZBEIISYN LABAMGID LOOKOID W2
EEPNAPAMIXIAPX LUY L/ S4OYSAISI £ ONIBAAXINOATBNDIIXGUH PNSXYISA0gIIAXYI0+AAI0SN TIZQ
SMPPIUOMXLDDTINOMIFEWPAIND LNIZ+XHIFANHDX AN, XIANOATHQIUCAMB+ 6DRIWIE G, WOAD T TEST
. Y18 05

3

=22 4MyAZQOMINENACI+ UHTA IS TZD8S+OSHOCXWLINIW BN OFOSDINBIOZISPENDXAVESI/INAGADOM, S8 54010
6NZXAHDITZD28G)/149/ LHXINNSMO XIEUATIAWAASL TIDIMDISPMT LIOMKE JANAIMG TSNIRIAPEVHP gdam
WOANSILSENLARZO/MDOMZLN +WNLASOMPANZEDINADIGIOND S+ L+O8AIDAIOHIADGON U6 IE MUINSMAUNNIAC
A84x9T1ZHBIAANNATHLDY2GAISIIBOXNNAENdH OO TASY NP NZHIE LAZINDO/ [ZNESOdIDAD E) INLO XM TREEQ

A i3

34D 4N AP M Adw} NEEIGISH 10D FUN £ DIUBWINIAY 3153

£7 6%T1 - £707 8 OAe TEINEA|Y 20D g I A VLY

9£22v150500000010000 (3 s a0 ON
63559Y6295-8938-8981-V665-84009074 Y Oljos
¥8£ZE0905000000T0000 VDY Bp 205

:0peuopelay (g4d

‘ugefay odLL

10 $6E
Ot b

BO 5§
€T vve

N A DOT/T0 SO$3d OINID A YANIAON SOINIIISIHL
Ayerd g

Jegqaq
A 12W03 eled SOIUINURIIGRIST - N0STOT06

1495 3p pepiun - g3 QINAYIS T

HUAIS SO g AT

Bp

OJXIN WueAeN “ ‘0ELE9 d°D ‘seA3puEq 3P B)iRA ‘00S "ON NS OBjepiH
|es3uad ua soise) - £09 UISZSOTHAWS
LINVAVN 'SYYIONVE 30 VIHYE 30 VITIWYS V1 30 TY¥93LNI 01NONNYSIA 13 VHVd WAIDINNIA YILSIS

QURDIXDIN 053 - NX
LTEr O FZ0T/5/8 LD ke eun u offey - Ina
BSET-Y 0AR33)3 10

ARG I

4




HACIENDA

S e SAT

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por intemet

RFC del emisor

HEGP821021GG9

Folio fiscal

FCD640F8-599A-4B6B-8E68-
B45629A65559

Total del CFDI

$395,01

Nombre o razén social del emisor

PAULINA VENERANDA HERNANDEZ
GONZALEZ

Fecha de expedicién

2023-05-08T710:49:21

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

SMD9105256J2

Fecha certificacion
SAT

2023-05-08711:49:23

Estado CFDI

Vigenie

Nombre o razén social del receptor

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

PAC que certificé

MAS0810247C0

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceplaclon

Impri
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OFICIO DE COMISION:142/SMDIF/2023

D I F ASUNTO: EL QUE SE INDICA

BAHIA DI DANDERAS

Ln #as Banito Es La Famil-a

OFICIO DE COMISION

LIC. KENIA ELIZABETH GALINDO SANTOS
PSICOLOGA

SMDIF DE BAHIA DE BANDERAS, NAY.
PRESENTE:

Por este medio me permito notificarle que, ha sido comisionado para trasladarse
al Auditorio de Dif Estatal. El dia 04 de mayo de 2023, ubicado en la ciudad de Tepic. A
Curso taller sistematico familiar.

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

distinguida.

ATENTAMENTE:

Valle de Banderas, Nayarit,(a 03 d}mayo de 2023
A~ f}% '

LCPAOSE SANCHEZ GONZALEZ
DEL SIS]',EM’A M E BAHIA DE BANDERAS, NAYARIT.
Nz
= 7
FIRMA CbMISIONADO Vo.Bo. COOQRDINADOR GENERAL

o  @RIE
2021 0 & MAY 2023 2027
RECIBIDO BAHiA DE BANDERAS

COORDINACION RECUERDOS DE ALEGRIA N
DIRECCION

C.c.p Archivo



I F ASUNTO: EL QUE SE INDICA

HAHIA DE BANDERAS
k]

Lo MIAS Bt L L Faenil iy

- : . .
OFICIO DE COMISION:143/SMDIF/2023

OFICIO DE COMISION

C. JUAN CARLOS BALTAZAR GUERRA

CHOFER
SMDIF DE BAHIA DE BANDERAS, NAY.

PRESENTE:

Por este medio me permito notificarle que, ha sido comisionado para trasladarse
al Auditorio de Dif Estatal. El dia 04 de mayo de 2023, ubicado en la ciudad de Tepic. A
Trasladar al personal de Psicologia.

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

ATENTAMENTH  /
Valle de Banderas, Nayarit, a 03 E(c mayﬂ) de 2023

/ /
e /'/ _./,/"
LCP. JOSE OSCAR SANCHEZ GONZALEZ
DEL SISTEMA MUNICIPAL Bif. DE BAHIA DE BANDERAS, NAYAR

e
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| '(LJA — J
FIRMA COMISIONADO Vo.Bo. COORDINADOR GENERAL

°E¥ B piF

LT

v e A YA R T
AL LT

202; 04 MAY 2023 2027‘
RECIBIDQO |

COORp
INACION RECUERGOS DEALEGRjA

BAHIA DE BANDERAS
DIRECCION

C.c.p Archivo
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Oficio No. CP/SMDIF/2023/045

R s ETe
M E ‘IE ASUNTO: Solicitud de transporte y vidticos.

-
il Valle de Banderas, Nayarit a 02 de mayo del 2023

Lo Mas Zanito sl a Famiis

DR. GERALDO CERVANTES GONZALEZ
DIRECTOR DEL SMDIF BAHIA DE BANDERAS

PRESENTE

Ademds de enviarle un cordial saludo, aprovecho la ocasion para solicitarle su
apoyo y autorizaciéon de TRANSPORTE y VIATICOS a favor de la Psicéloga Kenia
Elizabeth Galindo Santos, quien asistird a la “Curso Taller Sistémico familiar”, que
tendrd lugar el dia jueves 04 del mes y afio en curso, en la ciudad de Tepic con un

horario de 9:00 a.m. a 3:00 p.m. en el auditorio de DIF Estatal.

Sin otro particular por el momento, me despido agradeciendo de antemano su

atencién y apoyo ala presente.

ATENTAMENTE:

DIF

.n.ni'fjmzmﬂm"

Loy Mas Bonito Es La Familla

I ((5eZAP- COORDINACION
Dra. Nilsa Gutiérrez MediddEl PSICOLOGIA
Coordinadéra-de Psicologia SMDIF

c.c.p. Archivo
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Hidalgo #5C0, Sur. Col. Centro, Vailz o ftenderas - Tel. (329)2911871 ext.862



