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Total para documento

480.00

MXP

Haber

480.00

Debe MXP

2574

: CDA
19982

Total para nimero de proc




Estado de México.

CIATEG
Folio de solicitud de viaticos 30004423

LUIHIPIVDavivll ue oa Lwu>

Facha de comprobacion: Miércoles 30 Oclubre, 2018

Comisionado:

Puesto:

Nomina:

PEREZ PEDRAZA IVONE

S002 - SUBDIRECT@®R DE RECURS@S

HUMANOS
708
CIATEQ\iperez

Dias Solicitados en el afio:
Dias Comprobados en el afio:

Unidad:
Direccion:

Gerencia:

Lider del proyecto

Autorizacion por excepcion: Luz Maria Brisefio Diaz

1.50
1.50

O-CORPORATIVO
DO1 - RECURSOS HUMANOS
DO1 - RECURSOS HUMANOS

lvone Perez

Motivo Comision:

Reunion en CIATEQ Estado de México.

Periodo Comision:

2019.09.24 - 2019.09.24
Periodo Real de Comprobacién: 2019.09.24 - 2019.09.24

Proyecto: GODO1-RECURSOS HUMANOS
CORPORATIVO Centro de Costo: DO1
Actividad: 910-RECURSOS Fideicomiso: O si H No
Folio: C0003971
Destino Dias Zona Acompaiia Tarifa diaria Importe $ Importe USD$ | Importe EU$
Estado de Mexico 1/2 |1 Nacional Medio Dia $600.00 $600.00
Total :{$600.00
J

Concepto de Gastos Pesos DolaLo‘s‘ Euros Pesos Dolares Euros Pesos Pesos
ACTA PORMENORIZADA $120.00|.~"  $0.00 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00
VIATICOS i/

Total $120.00 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00 $0.00

Detalle de autorizado, entregado y comprobado

TOTAL COMPROBACION EN PESOS

DIFERENCIA ENTREGADO DIF.
AUTORIZADO
Autorizado | Entregado |Comprobad | Comprobad | Comprobad| Comprobado Autorizado - Autorizado - Entreg. efvo. -
o efvo. oTC o TIAVE TGASOLINA | Comprobado Comprobado Comp. en efvo.
VIATICOS / OTR@S GASTOS
$600.00]  $600.00]  $120.00 / $0.00 $0.00 $0.00 $480.0 \ $0.00 $480.00
Ohservacionss! No existen compr: ‘ es de transporte , debido a que el viaje se realizo en autg ptilitario.
RAZA IVONE Luz risefio Diaz
s torizacion
Por el excedente erogado fuera de las Tarifas y Politicas de CIATEQ, A.C. acepto reintegrar dicho importe o bien me sea descontado por Némina
FMF-24
Revision : 19.ENE.12
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CENTRO DE TECNOLOGIA AVANZADA

INFORME DE COMISION
DO1 - RECURSOS HUMANOS

AREA DE ADSCRIPCION O-CORPORATIVO

(Mol (=il n = i 0] \[eile]):\-1le7 PEREZ PEDRAZA IVONE - S002 - SUBDIRECTOR DE RECURSOS HUMANOS
PUESTO

4= {[o]aloRn] R ¥.Wede '/ Ki[e] B 2019.09.24 - 2019.09.24

ACTIVIDADES A REALIZAR Reuniones de trabajo con Director de unidad, personal de Herramentales y Todo el
personal.

RS BRI Seguimiento a acuerdos.

CONTRIBUCIONES Aportacion a la mejora del Clima organizacional de la unidad.

" Declaro Bajo Protesta de decir verdad, que los datos contenidos en este informe son veridicos y ma i#iesto teper
-conocimientos.de las sanciones.que aplicaran en.caso contrario "

COMISIONADY

PEREZ PEDRAZA IVONE

002 - SUBDIRE DE RECURSOS
/ HyiaNos

/

FMF-24
Revision : 19.ENE.12



Acta Pormenorizada

. 0 | Viaticos

CIATED
‘. Fecha de comprobacion Migreoles 30 Octubre, 2019
Dias Solicitados en el afio: 1.50
Dias Comprobados en el afio: 1.50
Comisionado: ~ PEREZ PEDRAZA IVONE Unidad: 0O-CORPORATIVO
Direccién: DO1 - RECURSOS HUMANOS
puesto: P AP DIRECTOR DE RECURSOS Gerencia: DO1 - RECURSOS HUMANOS
Nomina: 708 Lider del proyecto lvone Perez
CIATEQ\iperez
Autorizacion por excepcion: Luz Maria Brisefio Diaz
Motivo Comisién: Reunién en CIATEQ Estado de México. Periodo Comisién: 2019.09.24 - 2019.09.24
Periodo Real de Comprobacion 2019.09.24 - 2019.09.24
Proyecto: GODO1-RECURSOS HUMANOS
. CORPORATIVO Centro de Costo DO1
Actividad: 910-RECURSOS Fideicomiso: O si @ No
Folio: C0003971
Destino Dias Zona Acomparia Tarifa diaria | Importe $ | Importe USD $ | Importe EU $
Estado de Mexico 1/2 |1 Nacional Medio Dia $600.00 $600.00
Total :{$600.00 0 0
1]ALIMENTOS $120.00 PESOS MEXICANOS, Efectivo
$120.00 PESOS MEXICANOS

FFI-03
Revision : 21.SEP.16




RECIBO DE CAJA

g RECIBO Mo, GO 11051

HA: 2o({10[22\9
nowere: _\Wone feem lpescze
No. DE NOMINA: J08,
PROYECTO: 'G()Do i
RECIB| LA CANTIDAD DE: \\>—<18 ke
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A
Seguros Atlas

La gmpresa a mi medidy

CONSENTIMIENTO-CERTIFICADO INDIVIDUAL PARA SER ASEGURADO
EN LA POLIZA DE VIDA GRUPO

Contratante . No. de Pdliza Certificado
CIATEQ, AC. VG-Q00-102118 1-1375/1
" Vigencia delas 12:00 hrs. Hastalas 12:00 hrs. |
Nombre del asegurado Péliza
GUERRERO OCHOA SONIA De: 31/03/2017 A: 31/03/2018
Fecha de Fecha de ingreso al Certificado . v
Nacimiento servicio del contratante De: 31/03/2017 A: 31/03/2018
01 DEMARZODE 1963 | 31 DE MARZO DE 2017
Coberturas contratadas N
- MUERTE

- EXENCION DE PAGO DE PRIMAS CON 3 MESES DE ESPERA
- PAGO ANTICIPADO POR INVALIDEZ CON 3 MESES DE ESPERA
- INDEMNIZACION POR MUERTE ACCIDENTAL O PERDIDA DE MIEMBROS

Beneficiarios (especificar nombre, parentesco y porcentaje) ;

En caso que deseen nombrar beneficiaros a menores de edad, no debe sefalar a un mayor
como representante de los menores para efecto de que en su representacion cobre la
indemnizacion. Lo anterior por que las legislaciones civiles previenen la forma en que deben
designarse tutores, albaceas, representantes, herederos u otros cargos similares y no
consideran el contrato del seguro como el instrumento adecuado para tales desighaciones, la
designacion que se hiciera de un mayor de edad como representa de menores beneficiarios,
durante la minoria de edad de ellos, legalmente puede implicar que se nombre beneficiario al
mayor de edad, quien en todo caso solo tendria la obligacion moral, pues la designacion que
se hace de beneficiarios de un contrato de seguro le concede el derecho incondicional de

, | disponer de la suma asegurada.

Condiciones adicionales \”x
40 MESES DE SUELDO INTEGRADO POR ASEGURADO EN LAS

Regla para determinar la suma asegurada COBERTURAS DE VIDA VG,BIT.VG,BIPA VG,DI VG
Porcentaje de contribucién del asegurado a la prima: 0%
Suma Asegurada Otorgada: 871,678.40

QUERETARO, QUERETARO a 31 de MARZO de 2017
En virtud de la solicitud presentada a Seguros Atlas, s.a. por el contratante para un seguro de vida denominado
como indica, manifiesto a ustedes mi consentimiento para ser asegurado en dicha pdliza, para ese efecto
proporciono los datos y hago constar que las declaraciones contenidas en él las he hecho personalmente y son
del todo veridicas; de igual forma autorizo me sea descontada de mi sueldo la proporcién de prima indicada en
este consentimiento.

e

Firma del contratante Firma Autorizada Firma del asegurado
En cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 202 de la Ley de Instituciones de Seguros y de
Fianzas, la documentacién contractual y la nota técnica que integran este producto de
seguros, quedaron registradas ante la Comisién Nacional de Seguros y Fianzas, a partir del
dia 17 de Junio del 2016 con el nimero CNSF-S0023-0079-2011 ’

ARCHIVO DEL CONTRATANTE Pagina: 1/1

Seguros Atlas,S.A. | Paseo de los Tamarindos No. 60 P.B Col. Bosques de las Lomas México D.F. C.P. 05120
T. (65) 91 77 50 00 www.segurosatlas.com.mx segatlas@segurosatlas.com.mx



