./~ COMISION

/ ﬁ D
/’\YUNIAM'ENTO 2021-2024

(CONTRALORIA MUNICIPAL SAN LUIS DE LA PAZ GTO.)

Folio:

Con fundamento y para dar cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 117 fracciones II, V,
XV y XVl de la ley organica municipal para el estado de Guanajuato y sus municipios

Referencia Fecha: 21-04-2022
C. Angel Jaimes Gonzdlez

Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s) Puesto: auxiliar

Hago de su conocimiento que Usted ha sido comisionado para:
Presentarse en la ciudad de Querétaro, Qro
Durante los dias: 26 de abril de 2022.

Con el objeto de;: comision

Tiempo considerado para la realizacion de la actividad 1 dia

Monto financiero a utilizar para la realizacion de la actividad (viaticos):

Llenar solo en caso de utilizar vehiculo para la comision

Numero de unidad Marca del vehiculo: Modelo ><<<<<<<<<<<

Kilometraje actual Distancia aproximada en kilometros ida y vuelta
Cantidad de combustible a utilizar Cantidad de combustible que cargara
Numero de vale Hora estimada de salida Hora estimada de llegada

¢Cual es el objetivo de la comision? Traslado de pacientes
ya

OBSERVACIONES deriv#das de la actividad comisionada:
Atender comision en la/giuflad de Querétaro, Qro.

Validacion de personal
Selld de, \ donde se realizé la Sello de
fcomp obat ', Comisién. Comprobacién.

Del Superi : 0 /A

. . fis
dor Arévalo Vézc‘{é'i

Mayor W\




Fecha: G ol 2>

Puesto del Solicitante: \/m(

Denomianacion del cargo:

Administrativo Operativo Directivo
Area de Adscripcion: : CGcalicq (\la ve1%
t 1
Nombre del Solicitante: A mmel jile] o< &OV\ZG;\O >
- - —
5 7 §
Denominacién del acto de representacion: CO V’\{lbl.(() )

Numero de personas acompanantes:

Estado y ciudad de origen: AQCH/] (s Ao (g 1)0,5 (1o

Estado y ciudad de Dectino: W i vcfero | Q’T)

Motivo del cargo o comisién: Nzolawls de Poaend S
salida: Regreso:

Importe Total ejercido erogado:

Importe total de gastos no erogados:

A“cjw\ Jaiwes c. /

Firma“del titular de Ia

dependencia

Firma del Solicitante



RUTILIO VARGAS OVIEDO
DURAZNO No. SN, LA CRUZ
RFC VAOR7809083N5
REGIMEN FISCAL: 621 - Incorporacion Fiscal
LUGAR DE EXPEDICION: 76220

ICliente:

MUNICIPIO DE SAN LUIS DE LA PAZ GUANAJUATO FACTURA

MORELOS No. 102, COL. CENTRO Folio CFD119766

ISan Luis de la Paz, Guanajuato, México, CP 37900 Fecha y Hora: Abril 26 2022 - 11:57:48

RFC: MSL850101GC6 Forma de pago: 01 - Efectivo .

[Tipo de comprobante: I, Ingreso Método de Pago: PUE - Pago en una sola exhibicion
Moneda MXN - Peso Mexicano

Uso del CFDI: GO3 - Gastos en general

CANTIDAD UND/UND SAT DESCRIPCION P.UNITARIO DESCUENTOS IMPUESTOS IMPORTE |

1.00 CONSUMO / ZZ - 90101500 - Establecimientos para comer y beber 241.38 0.00 002 -IVA-38.62 241,
Mutuamente definidko CONSUMO
ICFDI RELACIONADO
ITipo de Relacion: - CFDI Relacionado:
BSERVACIONES
TOTAL CON LETRA SUBTOTAL 24138
DOSCIENTOS OCHENTA PESOS 00/100 M.N. NA 3862
TOTAL 280.00
Este documento es una Repr ion Impresa de un CFDI

CADENA ORIGINAL SAT

111.11 ?EE-"(72?&\-44'2':—4'\?"—S‘,QD—D".F‘».”OFD}FF(TI2022—04—261'11 25
7Y5IxM7/MByHAgzNapglc WMMBRYREAeGUOT1rZXVLZT1QqVEnUACEMWEM 20TDNzZyveK/al i SVBiTXB2XbnQQynmwmxB
tka7e+DTAOp+oenukQ] LC )£CYIFLEOf0D675pC8 40T EWN) LO3Ed0 A6 THS SBAUMZNKInCWIyL7gQ4xN1din
20mI31Ys1cTIfALEL]] 3aBlrxZviaTtqd8aBWRShZ J9nORONOY41d95P9123yk2hyk2CQut Sy IGXPCCe
EmoX13jsSgL/FiNO1Yw==| 3611

SELLO DIGITAL SAT

M1DIY+cOmp? /FiskaWex fqddphpk i JENJKCBG6JI0gEd27 fOVsdeahi PEkUOKisCH1EgPapDT+DT1£91GUS7MAWDVNd6 rM1xGOm+
AS5etd8tdLTZOx00507hc7JJo825mLvo+VEaP+m223VE! JwmiJd8qoQ3Vbi LgDSEWENOhbtKHVC/DQtIK7k6g0JTMG+IaUJTwWU1G
RG/mTud 6B7XBUpmtw+hvKaDiB/ZN1yM6vksK8gel 9K6ELUpysdT£ONWg 20yECYyE419sU8k9pq2 IMFWOPxU 64/ JGUFUt HCGCUYQEQ
UKGBFSzJVE 1bRYUOBZysTmQaGuI kgDASbT2XTr FuTA--

SELLO DIGITAL DEL EMISOR

Les85Cmn73kA1m011 4()9);‘\'f('7‘{‘,Zx)‘l?/MH','HI\gzNﬂpq1«:25lVWF.\’IBRgRHd»,(}'JO'l1!ZXVLZT 1QqVtnUACBMwEMDNIg20TDNZzZyveK
/aliSVBiTxB2XbnQQynmwmxBt ka7e+DTAOp+uengkQjLGCSNM BCt1lI0fCyIFLE0£0oD675pc840UmwtEWW] 103 £d0yA6TH
$5SBAUMZNKmCHUYL7g04 20mI31¥s1cTIEALELY1ipgl1a9viQsUN/ 18/ Th3aBlrxZviaTtgd8aBRShZIINORONOY41d9SE
9123yk2hyk2CQut Sy IGKPGCCEMOX1jS5gL/FiN01Yw="-
CERTIFICADO SAT: 00001000000505142236
CERTIFICADO DEL EMISOR: 00001000000510977416
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION

Abril 26 2022 - 11:57:56

FOLIO FISCAL
JEFIC2F6-44C5~-4AF1~8590-D18370FD3FFC

156 |MAS0810247€0 | Les85Cmn73kA1m011409bNEG




CEDULA DE ESTUDIO SOCIO ECONOMICO
DEPARTAMENTO OFICIALIA MAYOR
REFERENCIA OM-OFl1/22
OFICIALIA MAYOR
FECHA DE EMISION 27-abr-22
| NOMBRE DEL SOLICITANTE __ | ¥ C. Lucia Rivera Galvan
/
[ EDAD [ 31|OCUPAGION | Hogar
TELEFONO | J 4681232892
/
| ESCOLARIDAD | / Secundaria
| DoMICILIO [ C. nogal#123, Col. Los Alamos
MUNICIPIO ¢ San Luis de la Paz, Guanajuato ’
NOMBRE EDAD | | PARENTESTO ESCTI(,‘RO OCUPACION | ESCOLARIDAD
1 Anuzvl;f:zma 42 [\ pareja union libre Chofer Secundaria
2 Jonathan Ledezma 13 hijo estudiante Secundaria
Rivera
3 Jayde}:ivl;i:nzma 4 \ hijo estudiante Preescolar
INGRESOS MENSUALES | \.6,000.00 | EGRESOS MENSUALES | $ 6,000.00

DATOS DE LA VIVIENDA

PROPIA () COMPARTIDA « )

RENTADA ( X ) SOLA ( )

PRESTADA ( ) DEPARTAMENTO ( )
COCINA [x | BANO [x | orros [x

MATERIAL DE CONSTRUCCION

PISO [Loza | MUROS [ ladrillo || TECHO [Loza
MOTIVO POR EL CUAL SOLICITA EL|[APOYO

La persona interesada solicita apoyo para trasladarse a la ciudad de Lédn, Gto el dia02 de mayo de 2022, en
virtud de que con lo que percibe no le ancanza para solventar dichos gastos.

REQUIERE VISITA DOMICILIARIA | st ¢ H N [NO (x)

L
OBSERVACIONES [ Ninguna._ /

Firma del solicitante:

C. Lucia Rivera Galvan

Autoriza:

C. Salwador Arévalo Vazquez
Ofi Mayor
= Elaboro: l -

Ir(;%abriela Briones Frias




