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OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARO
LA COMPROBACION DE VIATICOS a1 45 o
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DIRECTOR O TITULAR DEL AREL\\QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
/ (
l/?
Tovar Gutierrez Jesus C’r topher, 00007159 Martinez Resengdiz er @d, 00007251
26300 D E San Luis Potosi 263000 E San/ is"Potosi
COMISION : 0000002143 il /
ITINERARIO PERIODO " DIAS NOCHES
San Luis Potosi-San Luis Potosi 16.05.2019 Al 17.05.2019 2 1
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL / VEHICULO D
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE IVA TOTAL
HOSPEDAJE 980.00 1 980.00 GASTO
TRANSPORTE LOCAL DEVH 1,470.00 0.00 1,470.0(
ALIMENTOS Y 490.00 1 490.00 0.00 0.00 0.0(
TRANSPORTE LOCAL 0.00 0.00 0.00 0.0¢
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00 0.0¢
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.0¢
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina : 0.00 0.00 0.0¢
0.00 0.00 0.00 0.0(
PEAJE. 0.00 0.00 0.00 0.0(
AUTOBUS 0.00 0.00 0.00 0.0(
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.0¢
TOTAL 1.470.00 1,470.00 0.00 1,470.0¢
INSTALACION MODULO DE AUTORIZACION DE CREDITOS RIOVERDE SL
INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos
INSTALACION MODULO DE AUTORIZACION DE CREDITOS FONACOT MPIO RIOVERDE SLP
No. de Folio del Sistema en recibo de Caja I 0.00'
A CARGO 0.00 A FAVOR 0.00

FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a favor)

BANCO

| NOMERO DE cuENTA |

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

0.00 ( pesos 00/100 M.N.)
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Tonacor

| Sistema de Gestién de Ia Calidad
CERTIFICADO KN 160 D001 & 2015

~ Informe de Comision Oficial

Para la justificacion de viaticos y pasajes.

Direccion Estatal o de
Plaza: Delegacién San
Luis Potosi

Nombre: Jorge David Martinez Gafete:7251
Reséndiz

Periodo del viaje: Destino:
16 de Mayo 2019 al 17 de Mayo 2019

Acciones realizadas:
COMISION NO REALIZADA

Fecha Informe: 17/05/2019

No. De Viaje:2143

Rio verde, San Luis Potosi

Resultados:
COMISION NO REALIZADA

Contribuciones al INFONACOT:
COMISION NO REALIZADA

Conclusiones:
COMISION NO REALIZADA

JORGE DAVID

Nombre y fir
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INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
FICHA REFERENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

Insurgentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacién
Cuauhtémoc México

) lom:

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 20/05/2019
NOTA PROPOSITO l OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA l
SUCURSAL DE PAGO I 46 SAN LUIS POTQSI ,
CONCEPTO l 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
GAFETE l 7251 NOMBRE I MARTINEZ RESENDIZ JORGE DAVID
CLAVE , 67 OTROS CONCEPTOS
DETALLE l DEVOLUCION DE COMISION POR VIAJE 2143
IMPORTES APLICABLES
IMPORTE DE IVA IMPORTE COMISION 5 0.00 INTERESES MORATORIOS
. 0.00 $ 0.00
INTERES A DEVENGAR IVA COMISION IVA INT. MORATORIOS
IMPORTE CHEQUE ¥ 0.00 IMPORTE MULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA $ 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00

IMPORTE TOTAL:

1,470.00

FECHA LIMITE DE PAGO:

20/05/2019

REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS:

81001504010120032263

Puede realizar su pago a través de las sucursales bancarias para los siguientes servicios de cobranza referenciada:

SANTANDER 0142 BANORTE 4102 HSBC 6775 BANAMEX 8175-01 BBVA BANCOMER 1260766
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