INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS MEDICAS v
Instituto Nacional de Ciencias Médicas y Nutriciénrulicsce e eBlcrivs

Salvador Zubiran L ;
"2017, ANO DEL CENTENARIO DE LA PROMULGACION DE LA LY Dlg
CONSTITUCION POLITICA DE LOS ESTADOS UNIDOS MEXICANQS"

COMPROBACION DE GASTOS DEPAR
OFICIO DE COMISION:226

Pl

' 'MIERCOLES, 20 DE DICIEWIBRE DE 2017 d}’

©7 MARIATERESA RAMIREZ ARRELLANO o 1o 1o RFC Y FOLIO FISCAL DEL PROVEEDOR PERSONA FISICA

N EL ARTICULO 113
SUBDIRECTORA DE RECURSOS FINANGIEROS CON FUNDAMENTO EN LO SENALADO EN

PRESENTE FRACCION | DE LA LFTAIP.

: \‘J Y
ADJUNTO ENCONTRARA COMPROBACION DE GASTOS, POR LA CANTIDAD DE.$3;QD§J.01 (TRES MII:‘,'NOVECIENTOS PESQOS 01/100 M.N.), POR ‘5"
COMISION DE:
NOMBRE: ALBERTO MIGUEL YSUNZA OGAZON CARGO: JEFE DE DEPARTAMENTO DEPTO. 205-
PERIODO DE COMISION: DEL 13/12/2017 AL 16/12/2017 LUGAR: OAXACA-COMUNIDADES COSTA: SAN DIONISIONS

PROPOSITQ: ELAB. LISTADO D/DAMNIF.X SISMOS EN SN DIGNISIO Y SAN MATEO DEL MAR. 3A ENTREGA ACOPIO SAN DIONISIO

ID Folio Fiscai RFC Razon Social Importe
98259 LAURA YESENIA CALVO RODRIGUEZ $2,835.00
98260 39a4735b-30b5-4ec1-976e-9201cb9540a5 CEN020823148 COLSTON ENTERPRISES S.ADE CV $324.50
98275 F52F311C-AA13-418A-AB6C-4131F1A89508 ANAO050518RL1 AEROENLACES NACIONALES SA DE GV $740.53

RESUMEN DE GASTOS

CONCEPTO AUTORIZADO COMPROBADO REINTEGRO DIFERENCIA

27104 - PASAJES $3,575.53 $3,575.53 $0.00 $0.00

AEREQS NACIONALES
T e R e e S
37501 - VIATICOS $324.48 $324 .48 $0.00 $0.00
NACIONALES PARA
LABORES

COMISIONADO ' AUTORIZO COMISION DIRECTOR DE ADMINISTRACION

A o

ALBERTO MIGUEL \ﬂNZA OGAZON /DR, HECTOR BOURGES RODRIGUEZ L.C. CARLOS A OSORIO PINEDA
p.a. DRA. JOSEFINA MORALES DE LEON Vo




R R R R

LAURA YESENIA CALVO RODRIGUEZ Factura No: 693

SE TESTA REC, DOMICILIO, CADENA, SELLO DIGITAL, Y CIIIE)ELGL{;[?(I;[EHEIEL
PROVEEDOR PERSONA FiSICA CON FUNDAMENTO EN LO 5
ARTICULO 113 FRACCION | DE LA LETAIP.

CIENCIAS Régimen Fiscal: REGIMEN DE INCORPORACION FISCAL

IYADOR | isgar da Expedicttin SAN PEDRO MIXTEPEC, Fecha de Expedicién: 06 diciembre 2017
Oaxaca

DGA 15 Forma de Pago: Pago en una sola exhibicion Clave de Moneda: MXN

ECCION Métedo de Pago: 04-Tarjetas de Crédito

=i O rtUerAL LELEGACION |
TLALPAN Ciudad de México |

Mexico
CANTIDAD Um‘g&% ADE DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE ) .
1.00 N/A 1 TRANSPORTACION AEREA EN VIVAAEROBUS CIUDAD DE MEXICO - PTO., $1,795.69 $1,795.69 | |
ESCONDIDO 13 DE DICIEMBRE 2017
1 TRANSPORTACION AEREA EN VIVAAEROBUS PTO. ESCONDIDO - CIUDAD
DE MEXICO 16 DE DICIEMBRE 2017 )
Il EJ/; - |
_ /*/)L Lﬁé UM
- INCMINZ \(é )
R TR | B DIREGCION DE NUTRIGIGn 0, J/
. * O . ViR W
. 2 g DIC 047 \ °¢° 20 DIC 2017 w%
DEPARTAMENTQ DE ESTUDI"2 |
EXPERIMENTALES ¥ RURALE: |
IMPORTE CON LETRA: DOS MIL OCHOCIENTOS TREINTAY CINCO PESOS, 00/100 MXN SUBTOTAL: $1,795.69
IVA(IVA 16.00%): $287.31
TUA: $752.00
TOTAL: $2,835.00

Este documento es una representacion impresa de un CFDI Pagina 1de 1
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v - ®deroDys
AEROENLACES NACIONALES SA DE CV
R.F.C: ANAOSO518RLI
CARR A MIGUEL ALEMAN KM 24
APODACA CENTRO
APODACA, NUEVO LEON C.P 66600
MEXICO
Regimen fiscal: Régimen General de Ley Personas Morales
Lugar, Fecha y Hora de Emision: APODACA, NUEVO LEON A 2017-12-14T1 0:45:00

CLIENTE:

INSTITUTO NACIONAL DE CIENCIAS
RFC: INC710101RH7
AV. VASCO DE QUIROGA NO, 15
BELISARIO DOMINGUEZ SECCION X VI
TLALPAN CIUDAD DE MEXICO C.P 14080
MEXICO

MEDICAS Y NUTRICION SALVADOR ZUBIRAN

Productos/Servicios

Cantidad Coneepto Unidad de Medida Precio Unitario

1 CARGO POR CAMBIO DE ITINERARIO

Importe
Servicio $638.39 $63839

= i | @ INCMNZ,

| | e DIRECEHN DE UTRICIGN

S 200car %

C ppghBC BEPARTAMENTO E ESTUDIDS
| PR | EXPERIMENTALES Y RusiALES |

Subtotal $638.39

_ IVA (16.00 % *) $102.14
Tmporte con Letra: SETECIENTOS CUARENTA PESOS CON 53/100 MXN Total §740.53
Moneda MXN
tipoCambio 1.0000
= ~ *Tratindose de Transportacion Aérea Internacional y Franja Fronteriza, el IVA-se calculard al 25%de

la tasa general del 16%; de conformidad del Articulo 16 de la ley del IVA vigente.

Cadena Oviginal del Complemento de Certificacion Digital del SAT:
JJ!.OFSEF}I IC-AAI3-418A-AB6C-4131 F1A89508(2017-12-

4T 0:47:4%PQL1'4$[{DSZLIM 9gLp/mNjcFUJ] Xg2IVTpG/ MR Rb6/A68dVzaHC RGg;
B3QTQq9qCFxTx \’}

j iBo3mZh?.fNMI'Ioc49LGX|‘ngZq()h4de]'Bj7 InDPHFDhsFn8st
ILGCAWEO3KS twkIWI4UXPgwddd ﬂgObuth(]OEQ['IQVm.‘(OU}UéT)0001000000405”9095”

Selle Digital del Emisor:

PtLrdaRDSZL |alp9eLp/mNjeFUT I Xa21V7 GflercRRbﬁ/AéSdeal1(:1RGgpiBoamzbzfNMHuc49LGXrguquomxmmj71nDPHFDhan@srBSQTQquCF
XT2EGCAWEOIKSTwkTW M UX Pawdid agObuh VOO EOHQVinx003 U=

Sello Digital del SAT:

Z07qmUUITZV 7TanzMeDoweA 'NldG(\ZIaTSJAﬂYWCpnl’nvaskFIJ7'thLfTV(JCr8+DS9t'rklE_’Dru UREYWXIQpp8d I nWOCch34LY Nux+ 1 Yug! +yLdIKBKP
GvoaeqzPJIXKe3D/iA GNpioMIEF5KkW xvaXSIﬁ’G+nv7yLoCu 13YBA/Y41 TNy3 | F4ERE] iJﬂ/A:jgtLZlgS choFC-'rthWVurwbaDkizw'FﬂWH 1/qwCeDU+K
hngnnYW:A:;ZD/)XQjSJy!ZLCZKUgXCSkdr[I TIiE1858854xpOahuH31 SSGISQI\'E-‘H\I[szDN ldxeMaQFuYz :\f[I\,‘xt\fI_,‘(ZrlL-\IﬁfvcanqOpa

Folio Fiscal: F52F3] lC-.’—\AL'PH8A-AB()C413!FI.~\39503
Fecha y Hora de Certificacién: 201 T-12-14T10:45:00

No. de Serie del Certificado del Emisor: 0000 1000000301999 105
No. de Serie del Certificado del SAT: 00001000000405179095
Condiciones de Pago:

Forma de Pago: EN UNA SOLA EXIIBICION

Métado de Pago: 04-Tarjeta de Crédito

Nimero de Cuenta: No Aplica

——— Este documento es una representacion impresa de un CEDI___
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Pase de abordar en linea ——

E 3 - k_ﬁ -

Serol R —— =

- acroni e e -

§ ®cCICOUs .. =

Nombre del pasajero Seq no :‘:—‘-i,';::

|ALBERTO YSUNZA 124 ==

Desde Salida Fecha ° :'E:":_‘.-i: 5::

MEX 04:55 PM 13dic17 E e

Hacia Llega Conf. nr v

PXM 06:05 PM L1SB2Y :5—!?___

Vuelo Na, Hora de abordar Modalidad Grupo de abordaje e s e v
3496 04:20 PM VivaLight GRUPO 3

(IMPORTANTE, ESTE ES TU PASE DE ABORDAR! Por favor asegurate de traer &ste pase de abordar impreso o presentario en
formato digital v una identificacidn oficial el dia de tu vuelo. Deberas presentarte en la puerta de embarque de tu vuele 35 minutos antes de su
horario de salida. Para més informacion, consulta nuestros términos y condiciones en www.vivaasrobus.com

AVISO LEGAL: La reproduccion parcial o total no autorizada de éste documanta sonstituye un delito por fraude. Las personas que cometan
éste delito seran sancionadas segiin los artfculos 386 y 424 del Cédigo Penal Mexicano v las respectivas normas establecidas en las leyes
internacionales de aviacion vigentes.

FACTURACION: Solicitaia en mostrador ¢ en hitp://facturacion.vivaaerobus.com

K-, DOCUPIENTACION DE EQUIPAJE Y TIEM!

EQUIPAJE

B 5 e e

o

Confirmacion L1SB2Y

i

R

Nombre del pasajero

ALBERTO YSUNzA

=

Fecha - Seqno Vuelo No. Desde / Hacia Grupo de abordaje Asiento
13dic17 124 3496 MEX/PXM GRUPO 3 14B I il .". :
INC

S s DIRECCIGN DE NUTRICIGN

° 20DICHT o

DEPARTAMENTO DE ESTUDIOS
EXPERIMENTALES Y RURALES L




VN (e
L0 2

Nombre de| pasajero

Pase de abordar en linea

INC

Seq no
ALBERTO YSUNZA 107 5 @
Desde Salida Fecha % 210 DIC 2017 %
MEX 06:15 AM 14dic17
Hacia Liega Conf. nr DEPARTAM’ENTP DE rSTUD{JS
PXM 07:25 AMm LisB2y EXPEHIMENTALE:} Y ﬁUﬁALES
Vuelo No. Hora de abordar Modalidad ——— ‘--*-Aﬁiémn.,,._;._._ o
3490 05:40 AM VivaLight 4D

INZ,
=gzeeen, DIRECEION DE NuTRIEIGH

iIMPORTANTE, ESTE ES TU PA

formato digital ¥ una identificac
R Ll

Nombre del pasafero
ALBERTO YSUNZA

Fecha Seq no

16dic17 35

Vuélo No,

3497

ion oficial el

n-----.—--------.—-----..-—-——_--q.-—

Desde / Hacig

PXM/MEX

SE DE ABORDAR! ror favor asegirate de traer éste pase de abordar|
Ldia de t vuelo Deberds preseniarte eh la puerta de ambarque de {u vye)

v las rgsliScom

DEPART ey

Grupao de abordaje

GRUPO 1

Asiento
27C

{impreso o presenitaro en
cJﬁ 35 minutos antes de su

[ 200y g,




