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Relacion de documentacion comprobatoria que manifiesta las facturas que amparan la comprobacion de los gastos

No. de Viatico 0631

efectuados por el C. _JAIME HUMBERTO SANCHEZ . PUESTO _TECNICO
AREA OPERATIVA SUBSECRETARIA DE DESARROLLO RURAL
PERIODO: DESTINO: MOTIVO:
17/03/2023 PUEBLO NUEVO, DURANGO CURSO TALLER DE EDENTIFICAGION DE
PLAGAS EN EL CULTIVO DEL AGUACATE
| PLACAS DEL VEHICULO |FU-9184-B (ACOMPANANTE) |  KILOMETRAJE FINAL |

Total depositado KRR | Total Comprobado $400.00 Total Reembolso | $

RELACION DE DOCUMENTACION COMPROBATORIA

FECHA N°® || RAZONSOCIAL |  CONCEPTO IMPORTE |APROBADO

17/03/2023 |00063:3 |JUSTIFIGACION SIN COMPROBACION FISCAL PAGO DE ALIMENTACION 400.00 ""k.“f:-)

TOTAL [400.00 :{jf(ﬁ‘@

Para uso exclusivo del Departamento de Recursos Financieros
Total depositado [ERENS'® Total Comprobado

' Total R_éemholso $

ATENTAMENTE

DURANGO ,Dgo.,a22 de MARZO del 20_23
'SELLO DEL DPTO. DE RECURSOS | JEFE DEL DPTO. DE RECURSOS COMISIONADO
FINANCIEROS =~ . | FINANCIEROS
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‘ S AGDR TiH (*51‘:(:!0’ de Comision
] lSREs AT No. DE OFICio SSDR/086/2023
NOMBRE DEL COMISIONADO: _JAIME HUMBERTO SANCHEZ
PUESTO: TECNICO AREA OPERATIVA: SUB DESARROLLO
No.DEVIATICO U5\
Presente:

En atencidén a sus func:ones y responsabilidades dentro de esta Secretaria derivadas del Manual de Organizacion y
Procedimient ision a:

i
DESTING LOCALIDADES DE PUFBLO NUEVO, DURANGO

MOTIVO DEL CURSO TALLER DE IDENTIFICACION DE PLAGAS EN EL CULTIVO DEL AGUACATE
EVENTO |

FECHA DEL EVENTO | DEL |17/03/2023 | AL {17/03/2022 g?n?lg:%m 1 EISSQAT%EL 9:00 AM
PLACAS DEL VEHiCULO |FU-9184-B (ACOMPANANTE) KILOMETRAJE

En espera de su fiel cumplimiento, recuerdo a usted Ia necesidad de informar de inmediato de los resultados de Ia
misma.

“ONCEPTO DEL GASTO. | _ oy |AUTORIZADO | HORADESALIDA |- [TFA DR
CURSO Y/O TALLER . .
HOSPEDAJE . 08:00 100
DESAYUNO 1 120.00 § 0.

COMIDA 1 150.00 R

CENA 1 130.00 gl

TRANSPORTE

AUTOPISTAS

COMBUSTIELE L
TOTALES 0.00 ‘f‘lﬁtf"-

Una vez realizada la comision, me comprometo a presentar a mas tardar en diez {10) dias habiles la comprobacion
de los viaticos, de lo:contrario efectuare el reembolso de los mismos.
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Informe de Comision
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BURANGD L GAMABERIA ¥ DESARRELG RURAL

N° DE VIATICO 0631
NOMBRE: C.JAIME HUMBERTO SANCHEZ PUESTO: TECNICO

AREA OPERATIVA SUBSECRETARIA DE DESARROLLO RURAL

OBJETIVO DE LA COMISION
CURSO TALLER DE IDENTIFICACION DE PLAGAS EN EL CULTIVO DEL AGUACATE

PRINCIPALES ACTIVIDADES DESARROLLADAS DOCUMENTOS GENERADOS EN COMISION

SE REALIZO CURSO TALLER DE FACTURAS
IDENTIFICACION DE PLAGAS EN EL
CULTIVO DEL AGUACATE EN EL
MUNICIPIO DE PUEBLO NUEVO, DURANGO

SE REALIZO DE MANERA EXITOSA, CURSO TALLER DE IDENTIFICACION DE PLAGAS
EN EL CULTIVO DEL AGUACATE EN EL MUNICIPIO DE PUEBLO NUEVO, DURANGO.

FIRMA COMISIONADO
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NOMBRE: < “yAT{IE HUMBERTO SANCHEZ

No. de Revision Cadigo Fecha
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Justificacion de gastos
sin comprobacion fiscal

SECRETARIA DE AGRICULTURA, GANADERIA Y DESARROLLO RURAL DEL
ESTADO DE DURANGO

POR LA CANTIDAD DE:

$ 400 .00

ENLETRA S Coatvo Clenton oo,

UTILIZADOS POR EL C.

\)u’m/\é_ HUn’\\UC:Jﬂ‘? ' Sanche 2.

DESTINO:

MOTIVO DEL EVENTO:

P U; f‘r;r’}’a t‘\n’/l Lﬁfr)g\f{ifug b;q ,
=~ TN
el ir’w (70 ‘ fd ?fr,{ju/ \:’/iv‘f LA

FECHA DEL EVENTO:

( 7 A;’}? A ﬂ\.\('r’

A3 [o3/nenn

ANTE LA IMPOSIBILIDAD DE OBTENER FACTURA ELECTRONICA PARA LA COMPROBACION POR EL TOTAL DEL

IMPORTE RECIBIDO DE ACUERDO AL ARTICULO 63 DE LA LEY DE AUSTERIDAD Y A
PARA SU VALIDEZ FISCAL, SE EXTIENDE LA PRESENTE PARA LOS FINES A QUE HA

CONCEPTO IMPORTE
HOSPEDAJE
DESAYUNO i \20 00O
COMIDA \ 150 . oo
CENA . \ (130 .00
TOTAL 400 .00

ATENTAMENTE

VICTORIA DE DURANGO, DGO., A___| )
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NOMBRE Y FIRMA DE QUIEN JUSTIFICA

AUTORIZO
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Al
Sr.

Domlcmo @C’?‘Q "‘"(Vl(.) C((C'\

Ciudad

Condiciones

O*‘—"‘({ﬁ N

L

(Cant_

Articulo

Precio

Por el presente pagaré reconozco deber ¥ me obligo a pagar en esta ciudad

o en cualqu

a su orden el dia
valor recibido en mercancia. Este pagaré mercantil est regido por la Ley
General de Titulos y Operaciones de Crédito en su articulo 173 parte final

ier otra que se me requiera de pago a
la cantidad de

¥ demis correlativos por no ser pagaré domiciliado.

$EGURIDAD..

Sub Total

TOTAL
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EBLO NUEVO, D

CURP

06/01 /19

SIN NOMBRE SN
LNy NARANJOS 3494"1

CLAVE DE ELECTOR AGFLRY@QG? 06510H400

ARIO DE REGISTRO
AUFRGQOTO@HDGGL\’% 1991 08
FECHADE NAC MIENTC  SECCION  vicengs




