Er T —w— LISTA DE VERIFICACION DE DOCUMENTACION

U ESSIDAD TECHOLOGICA DE TULANC NGO COMPROBATORIA Y JUSTIFICATIVA PARA POLIZA.
-6—R3;140823

1. Numero de folio de solicitud de recursos econémicos (F-19-04)

2. Numero de contrato ylo pedido: (justifique en caso de no incluirlo):| ~J / A s Na rebasar lhs 300 JMAS

3. Fuente de Financiamiento| Ejercicio el Recorso 2023
4. Verificacién de documentos

[ RECURSOSMATERIALES |
) ™~ [ PRIMERA REVISION | SEGUNDA REVISION REVISION

A.- Solicitud de recursos economicos (F-19-04 ), firmada. N \ | v o i -
Revision niimero de contrato o pedido o justificacion. -/ \ i | |
Revisién de concepto [ | = I ]

B.- Factura \<) | ¥ | / | [~ ]
Validacion de CFDI: comprobantes fiscales y/o facibm /
(cumplir con todos los requisitos fiscales y archivos XI 3?\PD IR

C.- Constancia de Situacion Fiscal por el SAT del proveedor. ™. F | v [ / | £ 1

D.- Estado de Cta. del proveedor (datos bancarios). T ]

E - Requisicion de bienes y/o servicios ( F-16-09), firmada. | P L. | %

F.- Contrato y/o Pedido (cuando aplique). Leoln T ab |

G.- Evidencia debidamente firmada (fotografias, informes, resguardo del bien, etc.). ( il | ' pd |

H.- Comprobante de pago (transferencia). IIl

I.- Pago en parcialidades o diferido (PPD), complemento de pago (cuando aplique). [ | ]

J.- Pliego de comision (Debidamente requisitado y sellado) |:]

K.- Reporte de actividades en electronico :I

5. Vo. Bo. de tramite sin CFDI (cuando aplique).

Nombre y firma Nombre y firma
Solicitante de tramite Jefe inmediato
6. Fecha de entrega a Presupuesto: QS 6&,{) 25
7. Nombre del Proveedor] A 1o (52 Hernande?
8. Importe a pagar; 3 (L 0AR.25
9. Importe de retencion: Gaso L O
10. Observaciones:I DV
11. Presupuesto:
T f— 12. Contabilidad:
Orden de Compra 543 Poliza Origen Ca’:woéliozr:da Poliza Vigente
Poliza 01168 OrdendePago | 55 3
Compra ce® Poliza PO 2034
Poliza PO EA Proveedor L0
Comprobacion de gastos Poliza (ob6B149
Fecha 2} C&;Tg Liewbe 23




b& _- ULAMNCINGO

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE TULANCINGO
gy o e La

Publica Extatal

SOLICITUD DE RECURSOS ECONOMICOS

19/09/2023

Casto 4 1099.79, FoLio: Gy,
DATOSGENERALES £ e cicio  del Recorso 22023

F-19-04-R1;18042023

REEMB. DE FONDO REV.

0. IMPORTE SOLICITADO:
1. CON LETRA:
12. CONCEPTO:

252

Lz PROYECTO: 6 2 PARTIDA: 22104 + REQUISICION NO.

s SOLICITANTE: L.A.E. MARICELA SANTUARIO ORTIZ

o AREA SOLICITANTE: RECURSOS MATERIALES

1. PUESTO: JEFA DEL DEPARTAMENTO

s CONTRATO O PEDIDO No. N/A POR NO REBASAR LAS 300 UMAS
qusnmus EN CASO DE NO INCLUIRLO) ]

+ SOLICITUD DE
N/A POR NO REBASAR LAS 300 UMAS
VIATICOS [ Jawexorteom PAGO A PROVEEDORES
GASTOS A COMPROBAR [ Jnexorte0m0 REPOSICIONDE GASTOS [ ]

BECAS
$1,068.35

(Mil sesenta y ocho pesos 35/100 M.N.)

Servicio de Box lounch para personal de apoyo en el examen de CENEVAL

[]

OBSERVACIONES

CHEQUE
3. ANOMBRE DE
. CHEQUE PARA EL DIA:

TRASFERENCIA
1. NOMBRE DE

FORMA DE PAGO

15. DOCUMENTO COMPROBATORIO: *FACTURA I] *RECIBO []

Ana Maria Gil Hernandez

0213 1206 5554 8583 39 FAVOR DE VERIFICAR EL NUM. EN HOJA ANEXA

1« NOMBRE DEL BANCO: HSBC
15. TRASFERENCIA PARA EL DIA: 20/09/2023
2. DOCUMENTO COMPROBATORIO: D *RECIBO |]

|- FIRMAS
SOLICITA: AUTORIZA:
o 7 )
& [
[ Fitie L e
L.A.E. Maricela Santuario Ortiz 0. José Antgefo Za
Jefa del Depto. De Rec. Materiales Reclor |
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\
M’%@ SERVICIO DE CAFETERIA

RFC emisor: GIHA830413HF6 Folio fiscal: 3A3E145D-7420-4023-8A85-9EF670F76980
Nombre emisor: ANA MARIA GIL HERNANDEZ No. de serie del CSD: 00001000000515479305
RFC receptor: UTT9507201E7 Codigo postal, fecha y hora de 43740 2023-09-19 13:23:36
Nombre receptor:  UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE emisi6n:

TULANCINGO Efecto de comprobante: Ingreso
Cédigo postal del 43645 Régimen fiscal: Régimen Simplificado de Confianza
receptor: Exportacién: No aplica g
Régimen fiscal Personas Morales con Fines no Lucrativos
receptor:
Uso CFDI: Gastos en general.
Conceptos

Moneda: Peso Mexicano Subtotal $931.03

Forma de pago: Transferencia electrénica de fondos (incluye SPEI) :"'P“:::“ :::"':‘“’ :;‘; 16.00% 3;‘1‘*13-:
| o mpuestos retenidos ;

Método de pago: Pago en una sola exhibicion Total $1,068.35

Sello digital del CFDI:

SuGZSBxY/dOWQT3EtdHpZNH2KMIUE 12xxYmr+stCLNUJbKSXIsbt 1Y8btSsULHMUOYCcOKXNTTGCoMM1N40OuuCfi0laPU4Y 2SQWuilh 1ccUbYghYT3m+xTryeOCRUPY gk+jbRxNKUQF/
TW3YNBxBS6cRix7XRIBXZEy02PAKC+NOdsincfY moxYpldZhorvYHtbsO4Kkz2uNvWx4Nr3yEErWZyOwdLIQRIOpWIJEIROAY53WZ4 E94nsyn1Heqz6a5VNssoBOVeUZxU8j2R/zleuvRQZ
FTspaRTz/sPuuRzuynX9LGPEAF1AM2PncMmxmiqivdMyukRFg4 9L Ail+Ww==

Sello digital del SAT:

Pk4P/tsN64MB 19tjiMp+q1rYvFz/X8Cr+KPTJa0l YWB8Z+7TWYtJhXo2gK3mybE 16DhpP7jEy6tH8UpgScnjNthhITJiXwub2nEPO(eAKPhYuNz2ilh6MyF/7AncS4MRMZtZ9ahvYfOP7oNWgB6Rac
bJTIBHIfSSZF Xrv1sjzTCIJjZvh+mVjbwad JWQT7 3xub44F fF cEHObkncEIB2DH2ikvJjAw3nY n7wF 2n2nm+DXqnJzrSIF ig8N2UwXk2xEPgfr6JMYilUx/BPvt6MgdY Imtb Fj/xtqtuMx2ZorOd4 YNhi9
QaQwhdKB2xbauPpUTPgQAS59A1nIWT74kqTbILnE7QIA==

Cadena Original del complemento de certificacién digital del SAT:

|11.1|3A3E145D-7420-4023-8A85-9EF670F76980|2023-09-19T 13:24:04|SAT970701NN3|SuGZSBxY/d9Wq T3EttdHpZNH2ZKMIUE 1230 Y mr+stCLNUJbKS
Xisbt1Y6btSsULHMUOYCcOKXNTTGCoMM1N40OuuCfj0laPU4Y2SQWuilh1ccUbYghYT3m+xTryeOCRUPYgk+jbRxNKUQF/TW3YN6ExBS6cRix7XRABXZE
yO2PAKC+NOdsincfY moxYplLdZhorvYHtbsO4Kkz2uNvWx4Nr3yEErWZyOwdLIQRIOpWIJEIRIAY53WZ4E94nsyn1Heqz6a5VNssoB0VeUZxUBj2R/zleuv
RQZFTspaRTz/sPuuRzuynX9LGPEAF 1AM2PncMmxmigivdMyukRFg49LAil+Ww==|00001000000504465028||

RFC del pr jor de certificacié SAT970701NN3 Fecha y hora de certificacion: 2023-09-19 13:24:04

No. de serie del certificado SAT 00001000000504465028

e EpUCACION

] ﬂl‘ SECRETARIA DE EDUCACION PUBLICA

SRR EaS TEEOLAER B TULAVENES
UEBA EL EJERCICIO
PRESENTE DOCUMENTACION COMPR :
LADE LA PARTIDA QUE SE MENCIONA Y SU PAGO DEBERA
TRAMITARSE BAJO Mi RESPONSABHIDAD

MTRO. JOSE ANTONIQ

UNIVERSIDAD TE NOLOGICA DE TULANCINGO

'?/V/),'\-_,doc.{‘oa : A02S FE . Aae G . 590

Este documento es una representacién impresa de un CFDI Pagina 1 de 1

El logotipo de esta factura es responsabilidad Gnica y exclusiva de quien la emite, en
consecuencia, el SAT queda relevado de cualquier obligacién que derive de ello.



@ HACIENDA | 88sar
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Verificacién de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

Nombre o razén soclal del

RFC del receptor

Nombre o razén soclal del receptor

emisor
GIHA830413HF6 ANA MARIA GIL UTT9507201E7 UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE
HERNANDEZ TULANCINGO
Folio fiscal Fecha de expedicion Fecha certificaclon PAC que certificé
SAT
3A3E145D-7420-4023-8A85- 2023-09-19T13:23:36 2023-09-19T13:24:04  SAT970701NN3
SEF670F76980
Total del CFDI Efecto del comprobante Estado CFDI Estatus de cancelacién
$1,068.35 Ingreso Vigente Cancelable con aceptacién

Imprimir



CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

HACIENDA ' 33sSAT

1M TRIEUTARA

GIHAB30413HF6
Registro Federal de Contribuyentes

ANA MARIA GIL HERNANDEZ
Nombre, denominacién o razén
social

idCIF: 15110547850
VALIDA TU INFORMACION
FISCAL

Datos de Identificacion del Contribuyente:

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

Lugar y Fecha de Emisién
CUAUTEPEC DE HINOJOSA , HIDALGO A 22 DE
MARZO DE 2023

0w

RFC: GIHA830413HF6

CURP: | GIHA830413MHGLRNO5
Nombre (s): | ANA MARIA

Primer Apellido: GIL

Segundo Apellido: | HERNANDEZ

Fecha inicio de operaciones: | 25 DE OCTUBRE DE 2013
Estatus en el padrén: | REACTIVADO

Fecha de dltimo cambio de estado: | 01 DE JUNIO DE 2022

Nombre Comercial:

Datos del domicilio registrado

Cadigo Postal:43740

Nombre de Vialidad: HIDALGO

Namero Interior:

Nombre de la Localidad: CUAUTEPEC DE HINOJOSA

Nombre de la Entidad Federativa: HIDALGO

Tipo de Vialidad: CALLE
Niamero Exterior: 303

Nombre de la Colonia: CENTRO

Nombre del Municipio o Demarcacién Territorial: CUAUTEPEC DE
HINOJOSA

Entre Calle: MORELOS

Péagina [1] de [3]

(4, HACIENDA $3sar

Contacto

Av. Hidalgo 77, col. Guerrero, CP. 06300, Ciudad de México
Atencion telefonica desde cualguier parte del pais
MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior del pais

(+52) 55627 22728



Y Calle: SIN CALLE

Actividades Economicas:
Orden

Actividad Econémica

' Porcentaje |

1 Servicios de comedor para empresas e instituciones 1100

Regimenes:

Régimen Simplificado de Confianza

Obligaciones:

Descripcion de la Obligacién

Declaracién de proveedores de IVA

Pago definitivo mensual de IVA. Régimen Simplificado de

Confianza.

Ajuste anual de ISR correspondiente a la declaracién anual.

Régimen Simplificado de Confianza.

Pago provisional mensual de ISR. Régimen Simplificado de

Confianza.

; Régimeh

Descripcién Vencimiento

A mas tardar el Ultimo dia del mes inmediato
posterior al periodo que corresponda.

A mas tardar el dia 17 del mes inmediato
posterior al periodo que corresponda.

/A mas tardar el dia 30 del mes de abril del
ejercicio siguiente

|A mas tardar el dia 17 del mes de calendariol

inmediato posterior a aquél al que corresponda
el pago

 Fecha Inicio |

-Fecha Iniéio 7

Fecha Inicio  Fecha Fin
01/06/2022

Fecha Fin
01/06/2022

Fecha Fin
01/06/2022
01/06/2022
01/06/2022

01/06/2022

Sus datos personales son incorporados y protegidos en los sistemas del SAT, de conformidad con los Lineamientos de Proteccién de Datos
Personales y con diversas disposiciones fiscales y legales sobre confidencialidad y proteccién de datos, a fin de ejercer las facultades

conferidas a la autoridad fiscal.

Si desea modificar o corregir sus datos personales, puede acudir a cualquier Médulo de Servicios Tributarios y/o a través de la direccién

http://sat.gob.mx

“La corrupcién tiene consecuencias jdenuncialal Si conoces algin posible acto de corrupcién o delito presenta una queja o denuncia a través

de: www.sat.gob.mx, denuncias@sat.gob.mx, desde México: (55) 8852 2222, desde el extranjero: + 55 8852 2222, SAT mévil o www.gob.mx/sfp".

Cadena Original Sello:
Sello Digital:

[12023/03/22|GIHA8304 13HF6|CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL|200001088888800000031||
pIPxqHijaZOJ++Pacgy3Q90m6VcYdEc/mPU700iRmg0+2IPvewQMyl6fPM0oZgDo14eepGCUqfdfix4NfC7CDKC

QkHriNxF6TOOMOj4QpKlaUP/CsQDGqz1yyKuxjztuQt/3IKnnBjjzSUgzMcDEL Ha/0 T+nQjQxKtdCYVFT3pM=

Pagina [2] de [3]
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o HACIENDA

.. Contacto

(+*52) 5562722728

Av. Hidalgo 77, col. Guerrero, C.P. 06300, Ciudad de México
Atencidn telefonica gesde cualquier parte del pais
MarcaSAT 55 627 22 728 y para e! exterior oel pais



Pagina [3] de [3]

Contacto

Av. Hidalgo 77, col. Guerrero, CP. 06300, Ciudad de México
’ HACIENDA :: SA ' Atencion telefonica desde cualquier parte ;:c' pais
A fcaETania ACIEMDA ¥ C8 . AP0 BE AaENS | WAL KON TRt A8a MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior del pais

(+52) 55627 22728




CUENTA FLEXIBLE SIMPLE HSBC
Estado de Cuenta HSBC q}

JUAHONUONTR VAN O

CR 00504
ANA MARIA GIL HERNANDEZ CBATLBA L
-01
C HIDALGO 303 1089565 ‘ RESUMEN DE CUENTAS
COL CENTRO 33953 » Saldo Inicial del $001
43740 CUAUTEPEC DE HINOJOSA HIDALGO Periodo
» Depésitos/ $0.00
Abonos
» Retiros/Cargos $0.00 —
! Intereses Netos
Sin Capital $0.00
i Informativo
NUMERO DE CUENTA CLABE INTERBANCARIA » IVA Informativo $0.00
6555485833 021312065554858339 » Saldo Final del $0.01
NUMERO DE CLIENTE ~ Periodo it e Ut s S
69642464 » Sucursal 01145
RFC » Plaza 01
XAXX010101000 » Dias Transcurridos en el mes 28
CURP » Periodo del 01/02/2023 al 28/02/2023

GIHAB30413MHGLRNO5S

La fecha de corte coincide con el periodo indicado
Las tasas de interés son expresadas en términos anuales

Interés Aplicable Comisiones Cobradas GAT Nominal GAT Real

6555485833 000% $0.00 i No Aplica | No Aplica
CIFRAS EXPRESADAS EN PESOS MEXICANOS
RESUMEN DE TU CUENTA FLEXIBLE SIMPLE HSBC
Comisiones Cobradas en el Mes $0.00
Saldo Promedio Minimo Requerido $0.00
Saldo Promedio en el Mes (promedic de los saldos diarios del periodo) $0.01
Tasa Promedio Nominal ] ' : : 0.0000%
Pago Interés Nominal en el Mes $0.00
Pago de Interés Nominal en el Afio $0.00
IVA Cobrado $0.00
ISR Retenido en el Mes $0.00
ISR Retenido en el Ao $0.00
Saldo Inicial § 0.01 2
) Saldo Final $0.01
~ Comisiones $0.00
g ‘Retiro en Efectivo $0.00
Saldo Final $0.01 Otros Cargos $0.00 8
]

Informacién SPEI's Enviados durante el periodo del 01/02/2023 al 28/02/2023

Fechade Horade Participante  Nombredel  Cuenta Beneficiaria  Concepto del  Monto del pago C IR DR
Operacion Operacién  Receptor Benheficiario * Clave Namero

S L — 1
* Dato no verificado por esta institucion
CoDi: Operacion procesada por CoDi®

Informacién SPEI's Recibidos durante el periodo del 01/02/2023 al 28/02/2023

Fechade Horade Participante  Nombredel  CuentaOrdenante  Conceptodel Monto del pago Clavede  Namero de
Operacion Operacion Emisor Ordenante pago Rastreo

CoDi: Operacion procesada por CoDi®

Emitido por: HSBC México S.A. Institucién de Banca Multiple, Grupo Financiero HSBC. RFC: HMI-950125KG8
Paseo de la Reforma No. 347, Col. Cuauhtémoc, C.P. 06500, Alcaldia Cuauhtémoc, México, Ciudad de México Tel. 55 5721-3390 PAG. 1/4



0E . ULANCINGO REQUISICION DE BIENES Y SERVICIOS

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE TULANCINGO

F-16-09-R10;120922

miércoles, 5 de julio de 2023 : enero-abril 2023

RECURSOS MATERIALES Y SERVICIO§/GENERALES.

N 07/07/2025

P’ y Firma del Salic 4 l{r" Hernandez Hernandgz e
. Nombre y Firma del Jefe :
;“ dolm R\ Mtro % Torres EW
7. Proyecto: Firma-del lider del proyecto:
61 Evaluacion Institucional . Torres Estrada
9. JU B
Box lunch para el personal que estara apoyando en el eXameh de ceneval de nuevo ingreso a la universdad.
Clave | ' 7. Precio por
10. Clave | 12. Partida .| 14.Unidad de : bzt s
aticalo’ {11 Clave (ID) gP:::)v 13. Cantidad Medida 15. Concepto 1;._m
r‘.
22104 18 Paquete |Box Lunch Cuenrnito, Jugo y fruta Voo 3 60.00 | & 1,080.00
el | — ! "3 —]
(™ J 2 ]
— = S SEp—— 3 : i
L . 4
J 1 — 1 A\ |
AUTORIZACION DE PROGRAMACION Y PRESUPUESTO 24. OB_SERVACiONES:
_ : ] 22. Fuente de
19. Total del Gasto: 20. Maximo Autorizado: | 21. Proyecto: financiamiento:
P Federal
& 1,080.00 ©/ ::“a'
Proyecto Espegial §
- r
23. FIRMA DE AUTORIZACION: Q)
’5. DEBERA VALIDAR LA EXISTENCIA DEE ‘*’f-l“ S O SERVICIOS REQU '3'1291""';:‘:1W"" COTIZACIO DJU!
| La cotizacion debe incluil_vigencia g T3L0MZaciR. datos de proveedor (RFC), forma de pago y datos bancarios, en su caso.
26. NOMBRE RMA DEL DIRE )W' CION 27. NOMBRE Y FIRMA D!
Y FINA S
L.C. José Hunferto Apgeles Hemadez . i Gwdo_/
ra—— 7
4rma; W
28. FIRMA DE / ,
CONFORMIDAD, FECHA | EVALUE EL SERVICIO _ ‘ ,
Y EVALUACION DEL PROPORCIONADO POR |Muy satisfecho(10-8) ® Satisfecho (8-6) O Poco Satisfecho (6-0)
SERVICIO : REC. MAT.
(Favor de marcar con una X[ gyALUE EL SERVICO "
la satisfaccion del servicio) | PROPORCIONADO POR |Muy @* O oco No
i i f
EL PROVEEDOR (S| [satisfecho(10-8) Raatche () Sa‘(';_g?m aplica
APLICA)
NOTA:
En caso de ser monto mayores de 300 veces la UMA se debera de verificar el procedimiento de adjudicacion: DIRECTA, INVITACION O LICITACION, dependiendo de ello
sera el tiempo de entrega, conforme lo estipula la Ley en la materia, y el area usuaria deberéa requisitar ADICIONALMENTE, los formatos F-1 6-11, F-16-13 y/o F-16-18
cuando apliquen




Requisicién 252. Box Lunch para el personal que apoyé en el examen de nuevo ingreso de
CENEVAL el 7 de julio de 2023,

Elaboré: _Mtro: David Herndndez Hernéndez
lefe del Departamento de Servicios Escolares




27/9/23, 12:45 Comprobante Pago Interbancario

Cerrar Guardar Imprimir
Fecha y hora de consulta 27/09/2023 12:44:58 PM Contrato 00088633
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA

Nombre del Cliente DE TULANCINGO

BBVA Net Cash - Pagos Interbancarios

Operacion autorizada

Transferencia en proceso de validacién y aplicacién.

| Datos d ﬁante

Usuario: ADMIN1 Poder: 100%
Datos de la operacién . 7d
Tipo de operacién: Pago Interbancario

Descripcién: ANA Importe de la operacién: 1,068.35 MXP

Cuenta de retiro: 0119828257 Cuenta de depésito: 021312065554858339

Divisa de la cuenta: MXP Divisa de la cuenta: MXP
' . UNIVERSIDAD TECNOLOG "
Titular de la cuenta: ICA DE TULANCINGO Titular de la cuenta: ANA MARIA GIL HERNANDEZ

Nombre banco destino: HSBC

Fecha de creacién: 27/09/2023 Fecha de aplicacién: 27/09/2023
Concepto de pago: 285#3 lé:ﬁgvaELRSONAL Referencia numérica: 270923

Instrumento de seguridad: ASD 1856803838 Hora de captura en el canal: 12:44:55

Datos de confirmacién de la transferencia

Folio interbancario: 0000389447 Clave de rastreo: 002601002309270000389447

Folio tnico: 1401202309271244550090129026

Folio de firma: 0090129020

Estado operacién

Porcentaje Firmado: 100% Estado: Operado
Detalle d§ flrn;trasm |
Accién 3 Usuario } Porcentaje aportado | Fecha
CREO - ADMI;M — o — % B 27/09/2023
FRMO  AoMN1 100% 27002028
BBVA México, S.A., Institucion de Banca Miltiple, Grupo Financiero BBVA México www.bbvanetcash.mx

https://www.bbvanetcash.mx/SMXBDNT85/mexiconetpibee_v7/serviet/OperacionCBTFServiet?proceso=firmas_pibee_pr&operacion=firmas_pibee_o...

n



