@ |__M]_J F ANEXO 1. RECIBO PARA COMPROBAR VIATICOS

S OBR T AL AR BUENO POR: $ 1,896.00
DATOS GENERALES

DEPENDENCIA: SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE PUERTO VALLARTA, JAL.

SUBDIRECCION: DIRECCION

AREA FUNCIONAL: DELEGACION INSTITUCIONAL DE LA PROCURADURA DE LA PROTECCION DE NINOS, NINAS Y ADOLESCENTES

NOMBRE Y PUESTO DEL COMISIONADO: JOSE DE JESUS ROMERO DIAZ - PROFESIONISTA ESPECIALIZADO C ABOGADO

BREVE DESCRIPCION DE LA COMISION EFECTUADA:

TRASLADO DE 04 MENORES A RECIBIR VALORACION PARA POSIBLE INGRESO A LA ESTANCIA 100 CORAZONES, SUPERVISION PARA
CONVIVENCIA DE HERMANAS EGRESADAS DE ESTANCIA ALMA LIBRE Y CASA KAMAMI Y TRASLADO DE MENOR M.G.A.L. A CITA MEDICA
EN HOSPITAL "FRAY ANTONIO ALCALDE" Y CON DR. RODRIGO ARCEO.

PUERTO VALLARTA, JALISCO; A 21 DE FEBRERO DEL 2024.

RECIBIi DE: SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE PUERTO VALLARTA, JAL.
LA CANTIDAD DE DE: $ 1,896.00
" NTIDAD CON LETRA UN MIL OCHOCIENTOS NOVENTA Y SEIS 00/100 PESOS MEXICANOS

FUR CONCEPTO DE ALIMENTOS, VIATICOS Y DEMAS GASTOS DEVENGADOS
EN LA CIUDAD DE:  |GUADALAJARA, JALISCO

GASTOS DE PASAJES, VIATICOS Y DEMAS

FECHA (S) 22/02/2024 | 23/02/2024
CONCEPTO LUNES MARTES |MIERCOLES| JUEVES | VIERNES | SABADO | DOMINGO TOTAL
DESAYUNO s 10900 % 109.00 $ 218.00
COMIDA $ 30200 % 392.00 $ 784.00
CENA $  109.00 $ 109.00
HOSPEDAJE $ 785.00 $ 785.00
PASAJE $ .
TRANSP. INT $ -
SERV. TELEF $ -
LAVANDERIA $ .
SUMAS | $ - s - | - [$ 1,395.00]$ 501.00]$ K K 1,896.00
GASTOS DE TRANSPORTACION
— : MODELO NO. DE PLACAS CILINDROS
—— MARCA TIPO
POBLACIONES DE LA COMISION
DISTANCIA | CANTIDAD | PRECIO
PEAJES
POBLACION KMS LITROS | UNITARIO | 'MPORTE
N TOTAL $ -

Ty
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LIC. JOSE DE JESUQ?‘RJOM%RO DIQ_Z/

COMISIONADO

LIC. CHRIST "ER MANUEL FLORES PEREZ

ENCARGADO DE DESPACHO DE PPNNA




DIF

Puerto Vallarta UN!END(

PUERTO VALLARTA, JALISCO A 11 DE ABRIL DEL AFIO 2024
NO. OFICIO DIFPV-DIPP-MTAA/063/2024

EXP. INTERNO: 195/2007, 027/2016, 261/2008

ASUNTO: SE INFORMA

LCP. LUCIA LEYVA LUNA

ENCARGADA DE LA SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA
DEL SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE
LA FAMILIA (DIF) PUERTO VALLARTA, JALISCO.
PRESENTE.-

Por medio del presente y anteponiendo un cordial saludo, me dirijo a Usted
de la manera mas atenta en mi caracter de Encargado de Despacho de la
Delegaciéon Institucional de la Procuraduria de Proteccion de Nifias, Nifios y
Adolescentes del Sistema DIF Municipal, con la finalidad de informarle que EL
OFICIO DE COMISION SIGNADO CON EL NUMERO 025/2024 QUE SE ADJUNTA
AL PRESENTE, CORRESPONDE A SU ORIGINAL, el cual por circunstancias ajenas a
esta Delegacién Institucional se extravio, sin embargo por este conducto tengo a
bien en confirmar que el LIC. JOSE DE JESUS ROMERO DIAZ ACUDIO A LA
COMISION ESTABLECIDA EN EL OFICIO REFERIDO, se extiende el presente para
los efectos legales a los que haya lugar.

Sin mas por el momento me despido, esperando una respuesta pronta y favorable
a mi solicitud, quedando a sus ordenes en caso de surgir cualquier duda o
aclaracion al respecto.

ATENTAMENTE
"2024, ANO DE FELIPE CARRILLO PUERTO, BENEMERITO DEL PROLETARIADO,
REVOLUCIONARIO Y DEFENSOR DEL MAYAB"
2024 ANO DEL BICENTENARIO DEL NACIMIENTO DEL FEDERALISMO MEXICANO, ASI
COMO DE LA LIBERTAD Y SOBERANIA DE QS ESTADOS”

R MANUEL FLORES PEREZ
ENCARGADO D . DELEGACION INSTITUCIONAL DE LA

JALISCO.

I PUERTO
i VALLARTA
PRUATEVALLARTA

R E C l B l Do Lic. Dulce Estefa

Fecha J_‘&,}Qb_ul;—zuﬂf Profesionista Especializada B / Abogada ag
inrs __,_;7,_2,%347-"

Nombre _.

c%ﬁ#ﬁ’/él@éq’“c‘o“‘ RTA
PTO. VALLA

c.c.p.expvarios : wiF Wl
i RECIBID O a

t! FECH&%: 1!

| HORA:
NOMBRE:

ampo Arambula
Pa_a la DIPPNNA

, - TESORERIA
0 Av. Paseo de las Palmas s/n, Colonia Barrio Santa Maria. =~~~ ———=
C.P. 48325 Puerto Vallarta Jalisco, México.

322-225 9936 al 40.




PUERTO VALLARTA
ANEXO 4. INFORME PERSONAL DE RESULTADOS

NOMBRE DEL
COMISIONADO:

JOSE DE JESUS ROMERO DIAZ.

CARGO:

ABOGADO.

MOTIVO DEL VIAIE:

TRASLADO Y ACOMPANAMIENTO A CITA PARA VALORACION DE PROBABLE INGRESO EN 100 CORAZONES DE A.C.B.,
5.5.A.P., N.LR.H. Y G.S.R.H. CITA PAIDOPSIQUIATRA DE L.Y.G.L. CITA MEDICA EN HOSPITAL CIVIL FRAY ANTONIO ALCALDE
PARA M.G.A.L., CONVIVENCIA ENTRE HERMANAS E.C.M.C. Y P.G.M.C. NINAS INSTITUC!ONALIZADAS EN LA CIUAD DE
GUADALAIARA, JALISCO

FECHA (S):

JUEVES 22 Y VIERNES 23 DE MARZO DEL 2024

AGENDA DIARIA:

LUNES

MARTES

MIERCOLES

JUEVES

VIERNES

SABADO

DOMINGO

2:30 hrs. Salida de
oficinas  centrales
DIF, a casa hogar
Santa Esperanza.

03:50 salida de
albergue Maximao
Cornejo

04:00 entrega de
nifios albergue Vida
Nueva.

04:15 hrs. Salida a la
Cd. De Gdl.

09:45 horas, llegada
al  albergue 100
corazones,

13:50 horas, llegada
a la clinica Alma
Libre

14:30 horas, llegada
a cita
Paidopsiquiatra,
15:20 hrs. Llegada al
hotel en Gdl.

17:40 horas, llegada
en casa  hogar
Kamami.

18:30 horas, llegada
por pupila %
colaboradora en
Paidopsiquiatra.

19:30 horas, liegada
a clinica Alma Libre
20:15 hrs. Llegada al

08:40 hrs. Salida de
Hotel.

09:15 llegada en casa
hogar Kamami.

09:40 hrs. Llegando
al Hospital Civil para
tramite y atencion
médica.

11:30 hrs, Salida del

hospital.

12:10 horas, llegad al
hotel por

12:20 hrs, Salida del
hotel a 100
corazones,

13:20 horas, llegada
a  Albergue 100
corazones

13:40 hrs. Salida del
hotel Pto. Vallarta
19:00 llegando a PVR,
albergue Vida Nueva
19:30 hrs. albergue
para dejar a la nifa.
20:00 hrs. Llegando a
oficinas centrales DIF.

hotel en Gdl. B
DESTINO: GUADALAJARA, JALISCO )
OBJETIVO: VALORACION PROBABLE INGRESO ALBERGUE, CONSULTA PAIDOSIQUITRA, CITA MEDICA, CONVIVENCIA HERMANAS
CONTRIBUCION A LOS o
PROGRAMAS SEGUIMIENTO A VALORACION MEDICA
PRESUPUESTARIOS:
::;;%T:IAED%[; M.G.A.L. REQUIERE NUEVA CITA: 08 de marzo 2024 a las 09:00 horas iy Ses
EES:;IXI!;%NTO SE CONTINUA CON SEGUIMIENTOS EN NEURQPSICOLOGIA B
COSTO TOTAL $1,896.00 (CANTIDAD EN LETRA) UN MIL OCHOCIENTOS NOVENTA Y SEIS PESOS 00/100 M.N
DESGLOSE:

LUNES MARTES MIERCOLES JUEVES VIERNES SABADO DOMINGO
DESAYUNO $109.00 5109.00
COMIDA $392.00 $392.00
CENA SIOQ.O-C;
HOSPEDAJE $785.00 g
PASAJE N N

| TRANSP. INT L

SERV. TELEFONICO ; L s
LAVANDERIA R ] N e R el i {, e
GASOLINA il 1 _ - | A el Bt
PEAJES ! _17 S ___.]_




TOTAL: )i | $1,395.00 |  $501.00

P
s

=21

~PUERTO VALLARTA

«
NOMBRE Y FIRMA
COMISIONADO

Y FIRMA
ASIGNA COMISION

" J
o
=
v

ABRAHAM CARBAJAL BALANZAR 10 ANOS DE EDAD Y NUBIA JOSELINE RANGEL HILARIO DE 13
ANOS DE EDAD, VALORACION EN 100 CORAZONES, 22 DE MARZO 2024



PUERTO VALLARTA

Anexo 5. Pagaré por Anticipo de Viaticos.

Puerto Vallarta, Jalisco, a 21 del mes de Febrero del afio 2024.

Asunto: ANTICIPO DE VIATICOS

PAGARE
BUENO POR $1,896.00

Recibi del SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL
MUNICIPIO DE PUERTO VALLARTA, JALISCO por conducto de la Subdireccion
Administrativa, la cantidad de (Un Mil Ochocientos Noventa y Seis Pesos 00/100 M.N.) .
Por concepto de: VIATICOS A COMPROBAR, por Alimentos y Hospedaje a la ciudad de
Guadalajara, Jalisco por TRASLADO DE MENORES A RECIBIR VALORACION PARA
POSIBLE INGRESO A LA ESTANCIA 100 CORAZONES, SUPERVISION PARA
CONVIVENCIA DE HERMANAS EGRESADAS DE ESTANCIA ALMA LIBRE Y CASA
KAMAMI ¥ TRASLADO DE MENOR M.G.AL. A CITA MEDICA EN HOSPITAL "FRAY
ANTONIO ALCALDE" Y CON DR. RODRIGO ARCEO.

Misma que sera utilizada para cubrir los gastos con motivo de la comisién del suscrito segun
oficio de comisién 025 / 2024, el cual se anexa y forma parte integral al presente para los
fines legales que corresponda.

Comprometiéndome a presentar la comprobacion ante la Subdireccion Administrativa, a
mas tardar el TERCER DIA HABIL de la fecha de terminacién de la comisién y en apego a
las disposiciones emitidas en el MANUAL PARA LA COMPROBACION DEL GASTO DE
LOS VIATICOS A CARGO DEL SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA
FAMILIA DEL MUNICIPIO DE PUERTO VALLARTA, JALISCO.

Asi mismo bajo protesta de decir verdad confirmo que la cuenta para recibir el depésito por
la cantidad sefialada en el presente es: en cuenta No. 5579100299155109 del Banco
SANTANDER.

Recibi: \ Autoriza: __ ==
Lic. José de Jesus Ron%’ro Diaz .O\P 85 ca Luna
Comisionado ;  Adrnipistrativo




Cearrar

BBVA

Fecha y hora de consulta 21/02/2024 11:04:51 PM Contrato

Nombre de! Cliente
BBVA Net Cash - Pagos Interbancarios

Operacién autorizada

Guardar Imprimir

00776327
SISTEMA PARA EL DESARROLLO
INTEGRAL FAM MPIO PUERT

Transferencia en proceso de validacion y aplicacion.

Datos del firmante
Usuario:

Datos de la operacion

Tipo de operacion:

ADMIN1

Pago Interbancario

Descripcion: PAGO VIATICOS
Cuenta de retiro: 0110269166

Divisa de la cuenta: MXP
SISTEMA PARA EL DESA

Titular de la cuenta: RROLLO INTEGRAL FAM MPIC
PUERTO VALLARTA

Nombre banco destino: SANTANDER
Fecha de creacion: 21/02/2024

Concepto de pago:

Instrumento de seguridad:

PAGO VIATICOS GDL

ASD 6550926623

Datos de confirmacion de la transferencia

Poder:

Importe de la operacion:

Cuenta de deposito:

Divisa de la cuenta:

Titular de la cuenta:

Fecha valor:

Fecha de aplicacién:

Referencia numeérica:

Hora de captura en el canal:

Folio interbancario: 0000000467 Clave de rastreo:
Folio de firma: 0039112044 Folic unico:

Estado operacion

Porcentaje Firmado: 100% Estado:
Detalle de firmas

Accion Usuarie Porcentaje aportado

CREO ADMINA -~ %
FIRMO ADMIN1 100 %

BBVA México, S.A., Institucion de Banca Multiple, Gr

\o Financiero BBVA México

100%

1,000.00 MXP

5579100299155109

MXP

JOSE DE JESUS ROMERO DIAZ

22/02/2024

21/02/2024

23:04:31

002601002402220000000467

140120240221230431003%112050

Operado

Fecha

21/02/2024

21/02/2024

www.bbvanetcash mx



Reporte de Requisicion
' #1010000975

PRO’!ECTO % & o SOLICITANTE: i UNIDAD ADMINISTRATIVA: : i
3 GENERAL © AGUILAR GUTIERREZ ANGELICA PATRICIA Delegacion Institucional de la PPNNA
o | PARTIDA: e j l ESTATUS: ;
3751 Viaticos en el pais Cotizada

" OBSERVACIONES;

e e e o = = = = = = = = = =

JE_SUS ROMERO DIAZ EN ACOMPANAMIENTO Y
TRASLADO DE PUPILOS A CITA MEDICA EN HOSPITAL
~ FRAY ANTONIO E INGRESO ALBERGUE A CD DE
GUADALAJARA LOS DIAS 22 Y 23-02-2024 ALIMENTOS
$915.00

. Mat‘enales
Articuio % fcagfidad . & TUl.  Cotizagién#1  Cotizacion#2 - Cotizacién #3 |
.. ALIMENTOS (VlATlCOS) 1 SERVICIO $915 | $1 $1
. e
T« Total 4 i M Bl fotal2 : Total3
$915 $1 $1
Historial ,
' -)«E«Estatusgé = e oo Fecha, _ Departamento Responsable
Solicitud 2024-02-28 20:42:37 ANGELICA PATRICIA AGUILAR GUTIERREZ
* Aceptado 2024-02-28 20:52:06 ROSA RAMIREZ BAUTISTA
° Cotizada 2024-02-28 20:52:36 ROSA RAMIREZ BAUTISTA

. 2oz ey
2 S EPI
YosH (P>




Reporte de Requisicion
#1010000983

PROYECTO: SOLICITANTE: UNIDAD ADMINISTRATIVA:

GENERAL AGUILAR GUTIERREZ ANGELICA PATRICIA Delegacion Institucional de la PPNNA
PARTIDA: ESTATUS:
3751 - Viaticos en el pais Cotizada

OBSERVACIONES:

. JESUS ROMERO DIAZ EN ACOMPANAMIENTO Y i
TRASLADO DE PUPILOS A CITA MEDICA HOSPITAL FRAY |
. ANTONIO Y VALORACION INGRESO ALBERGUE CD. |
. GUADALAJARA LOS DIAS 22 Y 23-02-2024 ALIMENTOS
| = $109.00 = |

Materiales
Articulo Cantidad U.M. ‘Coti?k'{n #1 Cotizacidn #2 Cotizacion #3
ALIMENTOS (VIATICOS) 1 SERVICIO ( 109 $1 $1
Total 1 Total2 Total3
$109 $1 $1
Historial
Estatus Fecha Departamento Responsable
Solicitud 2024.02-29 22:27:46 ANGELICA PATRICIA AGUILAR GUTIERREZ
Aceptado 2024-03-01 17:38:33 DALIA ROCIO MENDEZ CORTES
Cotizada 2024-03-01 17:38:47 DALIA ROCIO MENDEZ CORTES

al-0%-2¥

Daly




- @ iEnviaste una transferencial

o Comprobante

Enviaste $109.00 MXN
por el concepto “Devolucion”.

SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL
BBVA MEXICO - CLABE **1660

Fecha y hora de operacién 21/Mar/2024 - 13:08
Cuenta origen CTA **9253
Banco BBVA MEXICO
Estatus de la operacion Exitosa
Ref. SuperMavil 8289566

Tipo de operacion SPEI



PUERTO VALLARTA

Anexo 6. Reembolso de gastos.

Puerto Vallarta, Jalisco, a 07 del mes de Marzo del afio 2024.

Asunto: REEMBOLSO DE VIATICOS

RECIBO DE DINERO

BUENO POR $109.00

Recibi del SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL
MUNICIPIO DE PUERTO VALLARTA, JALISCO por conducto de la Subdireccion
Administrativa, la cantidad de (Ciento Nueve Pesos 00/100 M.N.). Por concepto de:
VIATICOS COMPROBADOS, por ALIMENTOS, para realizar la comision del dia Viernes
23 de Febrero 2024, en la ciudad de Guadalajara, para TRASLADO DE MENORES A
RECIBIR VALORACION PARA POSIBLE INGRESO A LA ESTANCIA 100 CORAZONES,
SUPERVISION PARA CONVIVENCIA DE HERMANAS EGRESADAS DE ESTANCIA
ALMA LIBRE Y CASA KAMAMI Y TRASLADO DE MENOR M.G.A.L. A CITA MEDICA EN
HOSPITAL "FRAY ANTONIO ALCALDE" Y CON DR. RODRIGO ARCEO.

Misma que fue utilizada para cubrir los gastos con motivo de la comisién del suscrito segun
oficio de comisién nimero 025/2024, el cual se anexa y forma parte integral al presente
para los fines legales que corresponda.

Mi comprobacién se apega a las disposiciones emitidas en el MANUAL PARA LA
COMPROBACION DEL GASTO DE LOS VIATICOS A CARGO DEL SISTEMA PARA EL
DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIODE PUERTO VALLARTA.
JALISCO.

Asi mismo bajo protesta de decir verdad confirmo que la cuenta donde recibi el depdsito
por la cantidad sefialada en el presente es en Cta. No. 5579100299155109 de Banco
SANTANDER. 3\

Recibi: \Y
Lic. José De Jesus Ron}éro Diaz
Comisionado




Cerrar

BBVA

Fecha y hora de consulta 08/03/2024 11:29:53 AM Contrato

Nombre del Cliente
BBVA Net Cash - Pagos Interbancarios

Operacion autorizada

Transferencia en proceso de validacicn y aplicacion,

Guardar Imprimir

00776327
SISTEMA PARA EL DESARROLLO
INTEGRAL FAM MPIO PUERT

Datos del firmante

Usuario:

Datos de la operacion

Tipo de operacion:

Descripcién: PAGO REEMBOLSO Importe de la operacién:
Cuenta de retiro: 0110269166 Cuenta de deposito:
Divisa de la cuenta: MXP Divisa de la cuenta:
SISTEMA PARA EL DESA
Titular de la cuenta: RROLLO INTEGRAL FAM MPIO Titular de la cuenta:
PUERTO VALLARTA
Nombre banco destino: SANTANDER
Fecha de creacion: 07/03/2024 Fecha de aplicacion:
PAGO REEMBOLSO VIATICOS

Concepto de pago:

Instrumento de seguridad:

ADMINA

Pago Interbancario

GDL 22 Y 23 FEB

ASD 6550926623

Datos de confirmacién de la transferencia

Folio interbancario: 0000694349 Clave de rastreo:
Folio de firma: 0070484113 Folio unico:
Estado operacion
Porcentaje Firmado: 100% Estado:
Detalle de firmas
Accién Usuario Porcentaje aportado
CREO CONTA1 =%
FIRMO CONTA1 50 %
FIRMO ADMIN1 %

BBVA México, S.A., |

M plé, Grupd_ Financiero BEN

Poder:

Referencia numérica:

Hora de captura en el canal:

100%

109.00 MXP

5579100299155109

MXP

JOSE DE JESUS ROMERO DIAZ

08/03/2024

11:29:27

002601002403080000694348

1401202403081129270090320039

Operado

Fecha

07/03/2024
07/03/2024

08/03/2024

www.bbvanetcash.mx



