GOBIERNO DEL ESTADO DE VERACRUZ
VERACRUZ
GOBIERNC

O MANUAL DE POLITICAS PARA EL TRAMITE Y CONTROL

DE VIATICOS Y PASAJES

REGISTRO UNICO DE COMISIONES AL PERSONAL

Folio No.

Fecha: 13-jun-24

Presentar solo para comprobacion de Viaticos
|Datos de la Unidad Responsable
Clave:

2711 Nombre: SUBSECRETARIA DE INGRESQS

Datos del Servidor Piblico Comisionado:
DAVID SANCHEZ ZAMORA

SUPERVISOR
SUBDIRECCION DE INGRESOS

XALAPA: VER

Nombre:
Cargo:
Adscripcion:
Residencia:

1501583

Nivel
1l

No. de personal:

Nivel y Zona: Zona

Datos Sobre Viaticos y Gastos de Viaje:

Destino

Periodo

O.H.E. VERACRUZ

(BRUNO PAGLIAI) Inicig

Término

Nacional:

Internacional:

Alimentacion y Hospedaje

No.Dias

Cuota por dia $

Viaticos $

Solo Alimentacion 11/06/2024

11/06/2024

Solo Hospedaje

$300.00

$300.00

Totales:

Importe Total de Viaticos

$300.00

$300.00

(TRESCIENTCS PESOS 00/100 M.N.)

Tipo de Transporte

(Numero)

Avién Autobils

Tren

Importe $§ Importe §

Importe $

Otro:

Importe $

TAXI

(Letra)

Vehiculo

Placas

Km. Salida

Km. Regreso

Combustibles y Lubricantes

Peajes
Total

Importe Total de Gastos de Viaje

(NUmero)
Importe de otros (Traslados locales, teléfonos y telefax)

(Letra)

(Ndmero) (Letra)

Importe Total de Viaticos, Gastos de viaje y otros otorgados:

(NUmero) (Letra)

Con esta fecha, acuso de recibido los importes aqui consignados por concepto de viaticos, asi como el boleto de avién, autob(s o cuota de combustible y peajes
respectivos, y me doy por enterado de la comision a realizar.

DAVID SANCHEZ ZAMORA

Firma y fecha




GOBIERNO DEL ESTADO DE VERACRUZ

S VERACRUZ
glElii GOBIERND
%{‘g DEL ESTADO

MANUAL DE POLITICAS PARA EL TRAMITE Y CONTROL

DE VIATICOS Y PASAJES

REGISTRO UNICO DE COMISIONES AL PERSONAL

|Partidas Presupuestales a Afectar:

Por Viaticos 375001
Por Gastos de Viagje

Combustibles y Lubricantes

Traslados Locales 379001

Teléfonos y Telfax

Datos sobre la Comision
Objetivo de la Comisidn

Hojas adicionales a la presente.

ASISTIR A LOS MODULOS DE BRUNO PAGLIAI EN LA CIUDAD DE VERACRUZ, PARA REALIZAR UNA SUPERVISION EN EL PROCESO DE ATENCION AL
CONTRIBUYENTE Y EJECUCION DE LOS TRAMITES VEHICULARES.

Principales actividades a desarrollar:

Hojas adicionales a la presente.

REVISAR EL PROCESO DE ATENCION AL CONTRIBUYENTE Y EJECUCION DE LOS TRAMITES VEHICULARES.

Documentos de Comprobacién

De Viaticos y gastos de Viaje: Importe $
Hospedaje (factura de hotel)

Boleto de avién, autobis o tren
Combustibles y lubricantes

X Alimentacién s 300.00

EECRE S | SR

Administrativos de la Comision
SDI/D.SUP/1214/2024 Oficio de Comision

Diplomas o constancia de participacion

Programas de trabajo

Actas circunstanciadas

Peaje Otros
X Traslados locales $ 100.00
Teléfonos y telefax

Importe Total de Viaticos y Gastos de Viaje Comprobados:

$400.00 (CUATROCIENTOS PESOS 00/100 M.N)

(Nimero) (Letra)
Reintegro a favor de la Dependencia

l

(Numero) (Letra)

Reintegro a favor del Servidor Piblico
1
(Numero) (Letra)
/,
Autorizacion By
LILIA DEL CARME}QARDENAS VAZQUEZ
SUBDIREGFORA DE INGRESOS
Titular de la Unidad Administrativa

Informe de la Comisién
C.
De acuerdo a la normatividad vigente en la materia, me permito informarle los resultados de la Comision efectuada.

Informe:

SE REALIZO LA COMISION ENCOMENDADA. SE ELABORQ UN DIAGNOSTICO SOBRE LO QUE SE DETECTO EN ESA

OFICINA DE HACIENDA, Y SE INFORMO A LA SUBDIRECCION DE INGRESOS Y A LA DIRECCCION GENERAL DE RECAUDACION.

En caso de ser necesario, hojas anexas a la presente
Declaracién:

Declaro bajo protesta de decir la verdad, que los casos contenidos en este formato son los solicitados y manifiesto tener conocimiento de las sanciones
que se aplicardn en caso contrario.

DAVID SANCHEZ ZAMORA

Nombre y Firma del Servidor Pablico \
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SUBDIRECCION DE INGRESOS

Oficio No. SDI/DSUP/1214/2024
Asunto: Comision Oficial

Xalapa, Veracruz, a 07 de junio de 2024

David Sanchez Zamora
Supervisor

No. De Personal 1501583
Presente

Por medio del presente, me permito informarle (s) a usted (es) que ha (n) sido
designado (s) para realizar la comisién que enseguida se detalla:

Lugar: Veracruz, Ver.

Periodo: |11 de junio de 2024.

Objetivo:

Asistir al modulo de Bruno Pagliai, para realizar una supervisiéon en el proceso
de atencion al contribuyente y ejecucion de los tramites vehiculares.

Por lo anterior, agradeceré a Usted su amplia colaboracién a fin de cumplir
satisfactoriamente con las funciones encomendadas.

Sin otro particular, le envio un cordial saludi&w‘m
& RECIBIDO \
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Atentamente A

Lilia del Carmen Cérdenas Vazquexser=s
Subdirectora de Ingresos

Cic. pk Ana Lllia Coxca Guamneros. - Subdlirectora de Recursos Humanos. - Para su conocimientc. - Presente

Arf—h w:;/ Minutarlo.
IVNL,Iracr f
¥4

| [SEERETARIA DE FINANZAS
i Y PLANEACION

202 ANOS DE VERACRUZ DE IGNACIO DE L LLAVE COMO PARTE DE L FEDERACION 18242054

““““

Av. Xalapa 301, Col Unidad del Bosque
Pensiones

CP 81017, Xalapa, Veracruz
Tel. 01 228 842 1400
www.veracouz.gob.mx/finanzas

200

VERACRUZ

DEIGNACIO DE LA LLAVE
COMD PARTE DE LA FLOKRAGION

SUBDIRECC!ON DE RECURSOS HUMANOS
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GOBIERNO DEL ESTADO DE VERACRUZ

RELACION DETALLADA DE VIATICOS EROGADOS SIN
DOCUMENTACION COMPROBATORIA

Unidad Presupuestal DIR.GRAL. DE RECAUDACION Clave 211110080010302

DATOS DEL VIATICANTE

Nombre: DAVID SANCHEZ ZAMORA RF.C.: SDAZD9810126H3

Puesto: SUPERVISOR _ No. de Empleado: 1501583

Area de adscripcién: DEPARTAMENTQ DE SUPERVISION DE INGRESQS

Oficio de Comisién No: SDI/DSUP/1214/2024 De Fecha: | 7 [ 6 | 2024 |
D M A

"Declaro bajo protesta de decir verdad y de conformidad a lo previsto en la Ley de Responsabilidades para Servidores Plblicos, que la relacion de
gastos que presento, se refiere a erogaciones realizadas en el desempeno de la comision que se menciona y que por motivos de fuerza mayor no
me fue posible recabar la documentacion comprobatoria correspondiente”.

Lugar y Fecha: XALAPA, VER., A 13 DE JUNIO DE 2024

Gastos No Comprobados

CONCEPTO MONTO MOTIVOS
TRASLADO DE MI DOMICILIO A LA SECRETARIA DE
TRA%'-ADOS LOCALES | & 100.00| FINANZAS Y PLANEACION , CON LA FINALIDAD DE
TARI ASISTIR PARA CUBRIR LA COMISION DESIGNADA A
. ~ LA OFICINA DE HACIENDA DEL ESTADO EN

VERACRUZ, VER. EL 11 DE JUNIO DE 2024.

TOTAL*

Vo. Bo.

&

DAVID SANCHEZ ZAMORA - -
Firma del Comisionado LILIA DEL CARMEN CARDENAS VAZQUEZ

SUBDIRECTORA DE INGRESOS

* La suma de los viaticos comprobatorios y el monto de los vidticos erogados sin documentacion comprobatoria no debe exceder el monto establecido en la tarifa
comrespondiente.



VERACRUZ
GOBIERNO
DEL ESTADO

ME LLENA DEORGULLS

RECAUDACION

Diraccidn General de
Rezaudacién

SUBSEIN

Subsecretaria de ingresos

. SEFIPLA

= Secretaria de Finanzas
¥ Planwatidn

SECRETARIA DE FINANZAS Y PLANEACION
SUBSECRETARIA DE INGRESOS
DIRECCION GENERAL DE RECAUDACION

BITACORA PARA EL CONTROL DE ACTIVIDADES QUE GENERAN GASTOS POR CONCEPTO DE TRASLADOS LOCALES

MOTIVO POR EL QUE SE GENERA EL LUGAR DE TRASLADO IMPORTE MEDIO DE TRANSPORTE
FECHA ACTIVIDAD GASTO Y/O DOCUMENTOS QUE LO -
COMPLEMENTA DE: A: AUTOBUS § TAXI §
TRASLADO DE M1 DOMICILIO A LA SECRETARIA DE REALIZAR SUPERVISION A LA OFICINA DE HACIENDA
FINANZAS Y PLANEACION , CON LA FINALIDAD DE | DEL ESTADO PARA VERIFICAR VALORES DE ACUERDO
ASISTIR PARA CUBRIR LA COMISION DESIGNADAA |A LA COMISION DEL OFICIO NO.
4
10812024 |, OFICINA DE HACIENDA DEL ESTADO EN SDI/D.SUP/1214/2024 POMICILIC RERIREAN ® 50.00
VERACRUZ, VER,
TRASLADO DE LA SECRETARIA DE FINANZAS Y CONCLUIDA LA SUPERVISION A LA OFICINA DE
PLANEACION , PARA DAR INFORME Y LUEGO HACIENDA DEL ESTADO PARA VERIFICAR VALORES
TRASLADO A Mi DOMICILIO, DE ACUERDO A LA COMISION DEL OFICIO NO.
1110612024 siavir ey SEFIPLAN DOMICILIO s 50.00
TOTAL $ 100,00
COMISIONADO Vo.Bo.
DAVID SANCHEZ ZAMORA LILIA DEL CARMEN CA

SUBDIRECTORA DE INGRESOS




TAMPICO MARISCOS SREE T,
MARTHA YULIANA ACOSTA SOLANO

AQSMO050129499 AA-002852
MARISCOS
00001000000700472401

LUGAR DE EXPEDICION: 91681 :

626 Régimen Simplificado de Confianza 11/06/2024 03:22:52 p.m.
CLIENTE: SECRETARIA DE FINANZAS Y PLANEACION
R.F.C.: SFP000520C28 11/06/2024 03:22:44 p. m.
REGIMEN: 603 Personas Morales con Fines no Lucrativos
DOMICILIO: 91017

UsoCFDI: GO3 Gastos en general
FORMA DE PAGO: 01 Efectivo

< i
ICLAVERROD | NOID

o

90101501 RESTAURANTES 1 E48 Unidad de
Senicio

' TRASLADOS IMPUESTO ~ TIPOFACTOR  TASAOCUOTA  IMPORTE
_ | 002 IVA Tasa 0.160000 4382

] RETENCIONES ; IMPUESTO  TIPOFACTOR  TASAOCUOTA  IMPORTE
i ' ' I 001 ISR Tasa 0.012500 3.43
TRESCIENTOS QUINCE_PESOS 00/100 M.N. o T ‘ SUBTOTAL § 274,51
PUE Pago en una sola exhibicien i R | - plEeaA . 54aa92
DR S i _ ISRRET. _ sad43
TOTAL §315.00

O07FQD7E-52754854-8312.38045E18300A _ R s e
CERTIFICADO SAT _ ] S

00001000000505619865

SELLO DIGITAL DEL CFDI:

JYOLNBttkXBNK7SPHLGEPILVWXr1INPDne2uvV PzI%XTJaBSGquchfOuASvAﬁrSwT KdwcOTODPRH Dn9:‘chdjWPI2h3Ig

bJZ7dcj+wlLullaedgdQh2sglOROgbMUSVgWsWxwNIIRyVPIFK7ZKh
Il:zjwsﬁ_aygah 1pjpV5ZQnLsigX +qCPXPhApgoJOHIKG TyHNfSS0OP3/0/5PxVe8xt7kvamL YopwY UdylxxJnVQiu2dLFthnZzVzK
15iHn

X4LrBHOx1+ZVwscx68BGDEH2CQIHHQ+IVScebivhZkXXQYCbLRm

ISWASTXCh30Cr4s8CZE YDEPXPDZGUGHpaw==_

SELLO SA
je45014u5xONAKCTACK3sY1Bswj+bt3A5Aa0cBWEB T TCbpjahPArTmYRQOREWK0IDIYMX35MctWSbpGg4//52d9ZpY +PBzPOZUBbGSs0I+ 2IBHWKJVAkVikdn3g TW3Smfr7Yej1A4 11dk26Pz3GHCn
wT1zbDrJrigFvWyObmdSX1RqVYgmCwJFjaLdCSojn+wt17n+rENCCIvEWG/T 1+NsuEmSbzs6qZlwtdX6e2WqiAl202IBFVYz7egP7rJ9lgB1JokSFEHK 1xvTtAmpDVGIf1H2aemdivMQycCaZFow/ZDY
yPdtr/Rrk90AFRJUzcQtGprwdgyydckRdopgQ== ) i R

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE GERTIFICK
111.1]007FODT7E-5275-4B54-8312-38D45E1B3DYA]| 11/06/20
m.|SFE0807172W8|JYOLNGHkXBNK75PHLQEpILVWXr1IN
gNVthZRVPTFK?ZKhLJWSDynBH 1pipVSZQAnLsi9X+qCPXPh.
|V

. SEFIPLAN |
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0009 FOSTERRTHBE|
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Comprobante Fiscal Digit PO
te documento es una representacion impresa de un CFDI(v4.0)
C I DI a travez de Internet ESTAFACTURAES VALIEi
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SOLOPOR: $ 20
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