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LISTA DE VERIFICACION DE DOCUMENTACION
COMPROBATORIA Y JUSTIFICATIVA PARA POLIZA.

F-16-36-R3;140823
1
202 32

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

)

2. Numero de contrato y/o pedido: (justifique en caso de no incluirlo)

m)4 Lo Ao “:‘:r.’)nr IQ_‘, 300 uMdA S

3. Fuente de Financiamiento

E\CTCT clo dct ‘fecuﬂo 2023

4. Verificacion de documentos

GTH [ RECURSOS MATERIALES | CONTABILIDAD
o-,\/r--—j?,}\ [ PRIMERA REVISION [SEGUNDA REVISION REVISION
A.- Solicitud de recursos economicos (F-19-04 ), firmada. Q r v v o o
N e
Revision nimero de contrato o pedido o justificacion. a e s I |
Revision de concepto E / ? j U Wl [ |
B.-Factura B ST N =]
Validacion de CFDI: comprobantes fiscales y/o factura ‘;“Oggg;‘f,i"u?r‘?ﬁ v P
(cumplir con todos los requisitos fiscales y archivos XML y PQE - Cortasii™ 9
A
C.- Constancia de Situacion Fiscal por el SAT del proveedor. = ( a | ¢ I | 7 |
D.- Estado de Cta. del proveedor (datos bancarios). C [ o ] [ 1
E.- Requisicion de bienes y/o servicios ( F-16-09), firmada. v [~ ] [ 7 ]
|F - Contrato ylo Pedido (cuando aplique). [ NA T un | |I]
G.- Evidencia debidamente firmada (fotografias, informes, resguardo del bien, etc.). [ | |
H.- Comprobante de pago (transferencia).
|.- Pago en parcialidades o diferido (PPD), complemento de pago (cuando aplique). | [ |
.- Pliego de comision (Debidamente requisitado y sellado) L — ]
K- Reporte de actividades en electronico e
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: 24 - Oc tob ¢ = 235
[ ] Reble s ‘Ramal
7. Nombre del Proveedor:| L= i aa e van_ Hobles Ramales
8. Importe a pagar: ‘*‘: LLILED . ON
9. Importe de retencion: Y
10. Observacioneszl oY
11. Presupuesto:
Poliza .
Poliza Origen | Poiza Cancelada | Vigente 12. Contabilidad:
Poliza
Orden de Compra 649 Poiiza Origen | Cancelada | Poliza Vigente
Poliza 0 2240 OrdendePago | 4é !
Compra 394 Poliza POAYLAS
Poliza PHzs MY Proveedor 26
Comprobacion de gastos Poliza 00969 -
Fecha A - Oclobre - 23




b&z -ULANCIHGO

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE TULANCH
e la

NGO
Futitica Extatal

2023

+FOLIO: {1237

DATOS GENERALES ¢ (ercicio ce| Recuso 2023

393
2 PROYECTO: 62 4 3 PARTIDA: 24801 4 REQUISICION NO. 2
s. SOLICITANTE: L.A.E. MARICELA SANTUARIO ORTIZ
5. AREA SOLICITANTE: RECURSOS MATERIALES
7. PUESTO: JEFA DEL DEPARTAMENTO
s CONTRATO O PEDIDO No. N/A POR NO REBASAR LAS 300 UMAS
(JUSTIFIQUE EN CASO DE NO INCLUIRLO) I
+ SOLICITUD DE
N/A POR NO REBASAR LAS 300 UMAS
VIATICOS [ Juwexortsox PAGO A PROVEEDORES
GASTOS A COMPROBAR [ Jenexor-s0x9 REPOSICIONDEGASTOS [ |
[Reems.oE FoNDOREV. [ ] BECAS [ ]
31 ,160.007 .
10 IMPORTE SOLICITADO: P
1. CON LETRA: (Mil ciento sesenta pesos 00/100 M.N.)
12, CONCEPTO:
Compra de pelicula decorativa para vidrio, para acondicionamiento de las oficinas de los departamentos de Practicas y
estadias, Servicio Social y Departmanto de Desarrllo, Evaluacién y Formacién Docente
. < 22104
OBSERVACIONES A2z
‘ FORMA DE PAGO
CHEQUE
13. A NOMBRE DE
1« CHEQUE PARA EL DIA: ’
15. DOCUMENTO COMPROBATORIO: *FACTURA H *RECIBO I]
TRASFERENCIA ;
# NOMBRE DE Ismael Ivan Robles Ramales
0726 5001 0970 7495 42 FAVOR DE VERIFICAR EL NUM. EN HOJA ANEXA
12 NOMBRE DEL BANCO: " BANORTE
12. TRASFERENCIA PARA EL DIA: 17/10/2023
20 DOCUMENTO COMPROBATORIO: D *RECIBO ﬂ
FIRMAS

SOLICITA: SUFICIENCIA PRESURUEST AL

| A
o
7 “j‘ = { j
L!CE,’ aricela Santuario Ortiz

Jefa del Deplo. De Rec. Materiales

AUTORIZA:

7 4 7 B
tthbet ;-\‘- 5e Mtro. José Antonio Zamora Guido

wdmion. y Finanzas Rector




RFC emisor: RORI960624SD7 Folio fiscal: 5C7CF86E-67F7-4D02-88E2-0F6299195B0C
Nombre emisor: ISMAEL IVAN ROBLES RAMALES No. de serie del CSD: 00001000000507551779
RFC receptor: UTT9507201E7 Cédigo postal, fecha y hora de 72456 2023-10-15 10:44:36
Nombre receptor:  UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE emisién:

TULANCINGO Efecto de comprobante: Ingreso
Cédigo postal del 43645 Régimen fiscal: Personas Fisicas con Actividades
receptor: Empresariales y Profesionales
Régimen fiscal Personas Morales con Fines no Lucrativos Exportacién: No aplica
receptor:
Uso CFDI: Gastos en general.
Conceptos

2.00 HB7 Pieza
ARTHOME PELICULA DECORATIVA SIN PEGAMENTO VINILO PEGATINA DE
VENTANA PROTEGE LA PRIVACIDAD ADHERENCIA ELECTROSTATICA ANTI| Impuesto Tipo Base
UV ADECUADO PARA EL HOGAR SALE DE ESTAR COCINA Y OFICINA

MEDIDAD DE 90 X 254 CM MARCA ARTHOME BO75XNVPS5 VA Triiots a0 Tese  16.00% 180.00
Moneda: Peso Mexicano Subtotal $ 1,000.00
Forma de pago: Transferencia electronica de fondos (incluye SPEI) !I{“O:’:l""“ Uesiadades VA 10.00% . : :gﬁ 2
Método de pago: Pago en una sola exhibicién T
Sello digital del CFDI:

MMmyo0ulg00LDF 522p8F QF KuengScwzviskKAjHG2+ TTVQIEKpraDCOKBSC 1F1+ TBr898dZ7IZ2AUMECC3IM1VHZAA+Ps9rT8aymKPHx 2g6XF AWr2WiksSUDC28AbT/DOIZGIKZva6Rg
PPWavQ2nNYfR0Bd2is0za3C8TVLREwgQSryl 1vRgSgxgUhPhe OWBUXGXXfcuSGuWhYNnmebYx1KxrSntsb6hws E831dizCSI8jnmY mb0agosZNIb120ZQPuTvaPszxWTMka2AebNCVd
LIfBm3gdCQ5xTIP3BSTFWdcC+gg9BW.J6q8gjynxhMJaESDC/LY IIWDUIQ==

Sello digital del SAT:

GIvBK1 kDmMyxovTKqZSka&SaEhQFR5}002|3L+GHSzzBLTGUaDWOAuadMMShYOSFTYRq!UbchSTEU+thmthRPOIIpwvaCIWLJzZZlYlppJRFyHUIuMXQoSbeanFDO
YCISkL4JR14y+FDwDpFway1VwmnFyr7Kuevl SwDrChv638h7mvepgWzm4bTPeqwHcB84R4nIOfpH SWiYEYR30sISNSNGIigIUOACZhsAYwB8QdMDIKBONRbIgHY]1P1uCBSwPUQswKkCt
7TvYhFe6+B7wCE3WRATAVJ0ImixTZMWY ddHyRt4MG2m5.Jzk7 1 TuCtkyw==

Cadena Original del complemento de certificacién digital del SAT:

|11.1|5C7CF86E-6TF7-4D02-88E2-0F6299195B0C|2023-10-15T1 0:44:49|SAT970701NN3|MMmyoOulg00LDF 522p8FQF KuenqScwzvisKKAjHG2+TTVQ96
KprqDCOKBsC1F1+TBr898dZ7InZ2AUMECc39M1vHZAA+PsOrT8aymKPHxJ2gBXF4Wr2Wks5U DC28AbT/DOIZGjkZvq6RgPPWIvQ2nNYTR08d2isOza3
CSTVLREngSryHngnggUhPheOWBUXGxXchuSCuWhYNnmubYﬂKnSMhmEBSﬁhCSiBManmqugosZN!MZoZQPuTqumWTMMMN
CVMMSQdCQ&ﬂPSBSTFWchWWJSquWaE5DCA.YIMDUIQ==|00001000000504485028"

RFC del proveedor de certificacién: SAT970701NN3 Fecha y hora de certificacién: 2023-10-15 10:44:49

No. de serie del certificado SAT 00001000000504465028

ON
Ay gpUCACS e

2%

%74901064\')_)- 20203 . Fe = (S el Robles . L?)dc_

Este documento es una representacién impresa de un CFDI Pagina 1 de 1
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(%) HACIENDA | $8sar

Verificacién de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

RORI960624SD7

Folio fiscal

5C7CF86E-67F7-4D02-88E2-
0F6299195B0C

Total del CFDI

$1,160.00

Nombre o razén social del
emisor

ISMAEL IVAN ROBLES
RAMALES

Fecha de expedicién

2023-10-15T10:44:36

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

UTT9507201E7

Fecha certificacién
SAT

2023-10-15T10:44:49

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del receptor

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE
TULANCINGO

PAC que certificd

SAT970701NN3

Estatus de cancelacién

Cancelable con aceptacién

Imprimir



CEDULA DE IDENTIFICACION FISCAL

% HACIENDA

"'ﬁ?" SECHATABIA DE HACIEKDA ¥ ERECITO PORLIED

(34
e SAT

seavicto be

RORI960624SD7
Registro Federal de Contribuyentes

ISMAEL IVAN ROBLES RAMALES
Nombre, denominacion o razén
sacial

idCIF: 17050248520
VALIDA TU INFORMACION
FISCAL

CONSTANCIA DE SITUACION FISCAL

Lugar y Fecha de Emision
PUEBLA ; PUEBLA A 02 DE MAYO DE 2023

IR

Datos de ldentificacion del Contribuyente:

RFC: RORIS60624SD7
CURP: RORI960624HPLBMS03
Nombre (s): ISMAEL IVAN

Primer Apellido: ROBLES

Segundo Apellido: RAMALES

Fecha iniclo de operaciones: 09 DE JULIO DE 2019
Estatus en el padrén: REACTIVADO

Fecha de tltlmo camblo de estado:

20 DE OCTUBRE DE 2020

Nombre Comerclal:

Datos del domicilio registrado

Cédigo Postal:72456

Tlpo de Vialidad:

Nombre de Vialidad: A BUSTAMANTE

Nuimero Exterior: 921

NaGmero Interlor:

Nombre de Ia Colonia: EL MAYORAZGO

Nombre de la Localldad: PUEBLA

Nombre del Municiplo o Demarcaci6n Territorial: PUEBLA

Nombre de la Entidad Federativa: PUEBLA

Entre Calle:

Pégina [1] de [3]

e e e o

T

{23 HACIENDA

&;’ STCRTITADIA OF NACIEADA Y CHEDTO PUSLICO

SA'I'

SLNICKC D ADWIS TN TRISUTARA

Contacto
Av. Hidaigo 77, col. Guemrero, C.P. 06300, Cludad de México.
Atencién talefénica desde cuslquier parte del pais
MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior del pais

(+52) 55 62722728



Y Calle:
IActividades Econdémicas:
Orden Actividad Econémica Porcentaje | Fecha Inicio | Fecha Fin
1 Comercio al por mayor de mobiliaric, equipo e instrumental médico y de laboratorio |50 20/10/2020
2 Comercio al por mayor de equipo y accesorios de computo 20 20/10/2020
5 Comercio al por mayor de otra maquinaria y equipo de usc general 15 20/10/2020
3 Comercio al por mayor de mobiliario y equipo de oficina 15 20/10/2020
Regimenes:
Régimen Fecha Inicio | Fecha Fin
Régimen de las Personas Flsicas con Actividades Empresariales y Profesionales 20/10/2020
Obligaciones:
Descripcidn de la Obligacion Descripcién Vencimiento Fecha Inicio | Fecha Fin
Declaracidn anual de ISR. Personas Flsicas. A més tardar el 30 de abril del ejercicio] 20/10/2020
siguiente.
Pago definitivo mensual de IVA. A mas tardar el dfa 17 del mes Inmediato] 20/10/2020
posterior al periodo que coresponda.
Pago provisional mensual de ISR por actividades empresariales. |[A mas tardar el dfa 17 del mes inmediato]  20/10/2020
Régimen de Actividades Empresariales y Profesionales posterior al periodo que corresponda.
Declaracién de proveedores de IVA /A mas tardar el dlfimo dfa del mes inmediato]  20/10/2020
posterior al periodo que corresponda.
Entero de retenciones mensuales de ISR por sueldos ysalarios |A mas tardar el dla 17 del mes inmediato 01/01/2021
posterior al periodo que corresponda.
Entero de retenciones mensuales de ISR por ingresos asimilados IA mas tardar el dla 17 del mes inmediato] 01/01/2021

a salarios posterior al periodo que corresponda.

Sus datos personales son Incorporados y protegldos en los sistemas del SAT, de conformidad con los Lineamientos de Protecclén de Datos
Personales y con diversas disposiclones fiscales y legales sobre confidenclalldad 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 cualquler Médulo de Serviclos Tributarlos y/o a través de la direcclén
http://sat.gob.mx

"La corrupclén tiene consecuenclas jdeninclalal Si conoces algih posible acto de corrupcién o dellto presenta una queja o denuncla a través
de: www.sat.gob.mx, denunclas@sat.gob.mx, desde México: (55) 8852 2222, desde el extranjero: + 55 8852 2222, SAT mévil o www.gob.mx/sfp".

Cadena Original Sello: 112023/05/02]|RORIS60624SD7|CCNSTANCIA DE SITUACION FISCAL|200001088888800000031||

Sello Digital: cF475CAbFJFGIG101t0jJyLVXRLGJBOU1/UY2swM HbeLLF.’UMXStVQkk50t+LNZRWthrZOwGIkTBqH 42¢cQo0
OchhywG47YMtVayGl6V/xoFdbdjinGwuYVwUDfipNaXdUlaHx1 8A2Q8mOf+UaJldonzribYDCN4xVAsbKaRLgl=

Pégina [2] de [3]
\

Contacto
Poss Av. Hidalgo 77, col. Guerrero, CP. 06300, Ciudad de México.
1" i .3 HACIE NDA- :: SAT Atencldn telefnica desde cualquier parte del palz
np’ BECRETARIA OF WASIFNGA Y CRLDITO PUBLICO - BRRVECK DR A MURI TRACHIM THubdit aass MarcasAT 55 627 2 m y para e' em n'or del ml':

(+52) 5562722728
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R e e e
Contacto
. “é‘ Av. Hidslgo 77, col. Guerrero, CP. 05300, Ciudad de México.
s - f , G, ,
:g‘%}j HACIENDA .. SA I Atencién telefonica desde cualquier parte del palz
> LECOITARIA DY MACIFNDA ¥ COEOITO PURLICO FLPCI0 DE ADMNE I AACS TREUTANS MarcaSAT 55 627 22728 ypera ] exterior del paf.',

(+52) 55627 2728
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<% BANDRTE i  ESTADO DECUENTA/ENLACE NEGOCIOS PFAE

ISMAEL IVAN ROBLES RAMALES
CALLE A BUSTAMANTE 921

EL MAYORAZGO
PUEBLA PUE.C.P. 72456 INFORMACION DEL PERIODO

%H,%UEEQIW%S)%(I)SRHEO Periodo Del 01/Didembre/2022 al 31/Dicdembre/2022
L0 o
Moneda PESOS
HNO. DE CLIENTE: 64166504
RFC: RORI9605245D7
DATOS DE SUCURSAL:
PLAZA: 9719 PLAZA PUEBLA
%&Eﬁg}?&l VIA ATUIXCAYOTL, 1504 RESERVA ANGELOPOLIS ATLIXCAYOTL

] ) RESUMEN INTEGRAL
Preducto- No.de Cuenta CLABE Saldo anterior Saldoal corte
EI!l_!\_(EI_JEG_DCH_)S_ P_IEAE 1097074954 072 650 01097074954 2 ST,]}DSI 559429
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I ULANC INGO

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DF TULANGINGO

Cngraminmss Dcemminghaade de L3 Adderprints v -io Puble a1 tatel

T

% {I

septiembre-diciembre 2023

RECURSOS MATERIALES Y SERVICIOS GENERALEK. \ 1 Folio bol3

2. Fecha que se requiere el bien o 22/09/2 02 3 3. LUQNE &993 4. Prioridad: »
1 2

servicio: (dd/mmiaaaa)
N Urgente /

6. Nombre y Firma del Jefe
inmediato del solicitante *

5. Nombre y Firma del solicitante: er&%o S B S :
ala Elena Hernandez Briones \%y‘/ (\

7. Proyecto: 8. Nombre y Firma del lider d ec
21 Vinculacion Mtra. Maria Elena Hernandez Briones

9. JUSTIFICACION: /
Acondicionar los espacios de los Departamentos de Practicas, Estadias y Servicio Social y el Departamento de Desarrollo, Evaluac

bn y Forgpad
departamento ofrece atencién a empresarios que soliciten estadias, estudiantes, maestros Directores y Coordinadores de Carrera. oy erl
proveedores para cursos de capacitacién, aspirtantes a profesores, docentes y Directores de 3 :
e, :
] s 7/ =,

10. Clave | 12, Partida 3 14. Unidad de 16. Especificaciones Técnicag ploporiiyh . N\
articulo | A X5 E e {10) (Progr. ¥ Pres.) 15 Gantiiad | Medida 13:Coneammo servicios, integrar ficha des = : 118 Subtot\él.\‘.-.
| |
Pelicula esmerilada para *Medidas donde se requiere "pé
| acondicinamiento de las = esmerilada®:(1) 0.52 X 2.20 Mts. Jun¥
| oficinas de los (1) 0.83 X 2.20 Mts. Junto a oficin®
1 24801 2 Pieza | Departamentos Formacion Docente.
\ q5 o B 062 mencionados y drea | (1) 0.38 X 2.20 Mts. Junto a sala de juntas
P para apoyos (2) 1.10 X 1.25 Mts. Junto a pasillo g o [260 5
administrativos
2 | 4901 1 Salon Bamiz Transparente secado rapido, marca Comex | § 650.00 $ 650.00
, # 7 Liteo 1 286, 1274
| *Medidas
| Prorélaing o Coitiiag (1) 3.20 X 1,60 Mts. OF . Practicas y Estadias
3 . 24801 L] | Pieza Blackoul $ 540000 $ 10,800.00
(1) 3.30 X 1.60 Mts, OF. Formacion Docente ’ 510060
AUTORIZACION DE PROGRAMACION Y PRESUPUESTO 24. OBSERVACIONES:
) T 22 Fuente de A:zziod Pogz 248el
19, Total del Gasto: 20. Maximo Autorizado: | 21. Proyecto: financiamiento: 2 'IQO ’
/92 =y Federal ﬁ 22‘01" Poal
O A TV Fiscal L
$ 13,628.00
P .
Proyecto Especi

23. FIRMA DE AUTORIZACION:

ALIDA Xl I I UERI E Tl ION ADJUNTA
La colizagio incluir vige: de la co 6n, datos oveedor (RFC), forma de pago y datos bancarios, en su caso
26 MBRE Y FIRMA DIREC DE ADMIN|STRACION 27. NOMBRE Y FIRMA DEL R
L.C. Joéé Humpierto Angeles Mermandez Mtro. José Antonio Zam:
C'Fm—/ Fecha:
28. FIRMA'DE porfidad hr'/()’# 1023
CONFORMIDAD, FECHA [ EyALUE EL SERVICIO
Y EVALUACION DEL | PROPORCIONADO POR |Muy satisfecho(10-8) O Salisfecho (8-6) O Poco Salisfecho (6-0) O
SERVICIO : REC. MAT
(Favor de marcar con una 3
X la satisfaccién el | EVALUE EL SERVICO
i PROPORCIONADO POR |Mu No
servicio) Y Q fecho (8-6, O P fecho (6-0 O
EL PROVEEDOR (S |satisfecho(10-8) e o Saseiche (5-0) 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 drea usuaria debera requisitar ADICIONALMENTE, los formatos F-16-1 1, F-16-12 ylo F-16-18 cuando apliquen
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24/10/23, 15:44 Comprobante Pago Interbancario

Cerrar Guardar Imprimir
Fecha y hora de consulta 24/10/2023 3:43:13 PM Contrato 00088633
" UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE
Nombre del Cliente TULANCINGO

BBVA Net Cash - Pagos Interbancarios
Operacién autorizada

Transferencia en proceso de validacién y aplicacién. i

| Datos del firmante

100%

Usuario: ADMIN1 Poder:
: Dafos dela operacfén :
Tipo de operacién: Pago Interbancario » _ ‘
Descripcién: VAN Importe de la operacién:  1,160.00 MXP
Cuenta de retiro: 0119828257 Cuenta de depésito: 072650010970749542
Divisa de la cuenta: MXP Divisa de la cuenta: MXP

Titular de la cuenta:

UNIVERSIDAD TECNOLOG ICA Titular de la cuenta:

ISMAEL: IVAN ROBLES RAMALES

DE TULANCINGO
Nombre bance destino: BANORTE
Fecha de creacién: 24/10/2023 Fecha de aplicacién: 24/10/2023
Concepto de pago: PELICULA DECORATIVA Referencia numérica: 241023
Instrumento de seguridad: ASD 1856803838 Hora de captura en el canal: 15:43:09

'Datos de confirmacién dé Ia transferencia

002601002310240000607856

Folio interbancario: 0000607856 Clave de rastreo:
Follo de firma: 0068838020 Folio dnico:  1401202310241543090068838026
Porcentaje Firmado: 100% Estado: Operado
Detalle de firmas
Accién Usuario Porcentaje aportado Fecha
CREO ADMIN1 — % 24110/2023
FIRMO ADMIN1 100 % 24/10/2023

BBVA México, S.A., Institucion de Banca Multipte, Grupo Financiero BBVA México

www.bbvanetcash.mx

https:/fwww.bbvanetcash.mx/SMXBDNT85/mexiconetpibee_v7/serviet/OperacionCBTFServiet?proceso=firmas _pibee_pr&operacion=firmas_pibee_o...




