PROCESO DE

GASTOS

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE NAYARIT

COI\/\PROBAC\ON




GASTO A COMPROBAR

IMPORTANTE MENCIONAR:

- SE CUENTA CON 30 DiAS NATURALES POSTERIORES A LA EMISION
DEL CHEQUE PARA SU COMPROBACION.

 NO SE ACEPTA COMPROBACIONES SIN FACTURAS

« EN CASO DE RECIBOS BANCARIOS ANEXAR EL ORIGINAL




1.- Oficio de comprobacion de gasto (Debidamente
llenado, sellado y firma original del titular

Tepic, Nayarit; a___de de20__ .
No. Oficio.

Asunto: Comprobacion de Gastos

bt lipianssdhmpatlay Por medio del presente envio un cordial saludo, y a su vez me permito remitir la
DE LA UNIVERSIDAD AUTONOMA DE NAYARIT ) .
PRESENTE: comprobacién de  recurso del fondo , comespondiente al
Por medio del presente envio un cordial saludo, y a su vez me permito remitir la {CHECIUE o E"Dm pmbame 'dE Tran—s'ﬂr&nﬂia H'anc‘ana] dE| Prﬂ'}"ecm
comprobacién de  recurso del fondo , comespondiente al 3
(Cheque o Comprobante de Transferencia Bancaria) del proyecto por la cantidad de $_ “‘ETHA 001100 H'N‘] para la

por la cantidad de § (LETRA 00/100 MN.) para la COM pra dE en Fa [AREA] p{}r [AGTM DAD Y
compra de en la (AREA) por (ACTIVIDAD Y e
JUSTIFICACION DEL GASTO) . por medio de JUSTIFICACION DEL GASTO) , por medio de
(Cheque o Transferencia) a favor de v

(Cheque o Transferencia) a favor de P

Sin mas por el momento agradezco su atencion.

Sin mas por el momento agradezco su atencidn.
ATENTAMENTE

“POR LO NUESTRO, A LO UNIVERSAL"

NOMBRE, CARGO Y FIRMA
DEL TITULAR

c.c.p. Archivo.



2.- Oficio de Comision (En su caso).

Tepic, Nayarit; a de del
No Oficio :

OFICIO DE COMISION

(NOMBRE DEL COMISIONADO)
Puesto:
Mo. De empleado:

Adscripcion:

Por este conducto, le informo que se le ha comisionado para llevar a cabo la visita
de trabajo a .

Con motivo de:

El dia:

FIRMA DE RECIBIDO AUTORIZA LA COMISION

NOMBRE Y FIRMA DEL NOMBRE Y FIRMA DEL TITULAR
COMISIONADO

C.c.p. Archivo.



3.- Formato de relacion de alimentos (En su caso).

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE NAYARIT

SECRETARIA DE FINANZAS FT-AC-25/REV.00

RELACION DE ALIMENTOS DE TRABAJO
Relacion de documentos que se anexan al oficio No. _defecha ___de

FOLIO YO
No. FECHA NUMERO DE EMPRESA IMPORTE
RECIBO YIO
FACTURA

TOTAL |

Justificacion ylo Beneficio del Evento;

Relacion de personas asistentes al Eventa;

Me responsabilizo de la autenticidad de las facturas y documentos que se
presentan.
Tepic, Nayarit; ___de de

ATENTAMENTE
“POR LO NUESTRO, A LO UNIVERSAL"

* Anotar nUmero consecutivo de facturas anexas

* Anotar fecha de factura y/o recibo anexos.

e Anotar el folio y/o el nUmero de la factura y/o recibo.

* Anotar el nombre de la Empresa o beneficiario.

*Importe total del documento incluyendo impuestos en su caso.
e Anotar la suma de los importas de los documentos que anexa.
» Justificacion del gasto

*Relacion de personas asistentes al evento.

*Dia de llenado del formato.

*Mes de llenado del formato.

* Ano de llenado del formato.

*Nombre y firma del Titular responsable del frédmite de cualquier
Dependencia y/o Unidad Académica correspondiente.



4 .- Formato emitido por el sistema de validacion de facturas
de la Secretaria de Finanzas.

https://csii.uan.edu.mx/validarfactura/Login2.aspxemen=1

UAN




@ csiiuan.edu.mx/ e G a c C @ csiianedum

C @ csiuanedum /Ho 3 c

Bienvenido: Edgar Aley Carvajal Martinez Cerrar Sesién Bienvenido: Edgar Aley Carvajal Martinez Cerrar Sesién Bienvenido: Edgar Aley Carvajal Martinez Cerrar Sesion
Menu Menu Menu

Validacién de Facturas ~ Mis Facturas  Generar Concentrado Mensual Validacién de Facturas ~ Mis Facturas  Generar Concentrado Mensual Validacién de Facturas  Mis Facturas  Generar Concentrado Mensual

Mis Concentrados Mis Concentrados Mis Concentrados

Validar Validar Validar
Tipo de Fondo | <Seleccione el fondo> ~. Tipo de Fondo | <Seleccione el fondo> bl Tipo de Fcndo‘ INGRESOS PROPIOS UNIDADES ACADEMICAS v/
<Seleccione el fondo>
No de Oficio: ‘NC) ESPACIOS, USE SOLO /.-_ COMQ SEPARADORES No de Oficio: | NINGUNO ES No de Oficio: ‘UAN/SF/XXX/ZOB

e PATRONATO
Seleccionar archivo | Ninguno archivo selec SUBSIDIO ESTATAL Seleccionar archivo | RIBNB708... 3081Exm
SUBSIDIO FEDERAL

Carga de Archivo Carga de Archiy INGRESOS PROPIOS DEPENDENCIAS Carga de Archivo

INGRESOS PROPIOS UNIDADES ACADEMICAS
Estructura de Factura Estructura de F{|NGRESOS PROPIOS CENTRALIZADOS. Estructura de Factura

Estado Validacién SAT

Estado Validacién SAT Estado Validacion SAT
Estado Validacién Sistema Estado Validacion Sistema Estado Validacién Sistema
Justificacion o Concepto: Justificacion o Concepto: Justificacion o Concepto:

CONSUMIBLES DE PAPELERIA PARA LA DIRECCION DE
CONTABILIDAD

Max 100 caracteres

Max 100 caracteres

Validar Guardar

» Seleccionar el recurso de financiamiento.

« Anotar el mismo niUmero de oficio que se utilizd en la solicitud

» Subir archivo(s) XML al sistema con su concepto de la factura; En caso de
gasto de gasolina o refacciones de vehiculo, anotar placas, color,

numero de placas, modelo y ano del vehiculo.



C @ csiluan.edu.mx,

Bienvenido: Edgar Aley Carvajal Martinez Cerrar Sesi6n

Menu
Validacién de Facturas ~ Mis Facturas  Generar Conce

Mis Concentrados

Validar

Tipo de Fondo

No de Oficio:  UAN/SF/XXX/2023

Seleccionar archivo | Ninguno archivo selec.

Factura cargada exitosamente

Estructura de factura correcta

Vigente S - Comprobante obtenido satisfactoriamente.
Factura ya guardada en sistema, oficio: UAN/STP/1508/2021

Justificacion o Concepto:

CONSUMIBLES DE PAPELERIA PARA LA DIRECCION DE
CONTABILIDAD

Guardar

C @ csiluan.edu.mx,

Bienvenido: Edgar Aley Carvajal Martinez Cerrar Sesi6n

Menu
Validacién de Facturas ~ Mis Facturas  Generar Concentrado Mensual

Mis Concentrados

Validar

Tipo de Fondo

No de Oficio: | UAN/SF/XXX/2023

Factura cargada exitosamente

Estructura de factura correcta

Vigente S - Comprobante obtenido satisfactoriamente.

Justificacion o Concepto:

CONSUMIBLES DE PAPEL A LA DIRECCION DE
CONTABILIDAD

Guardar




UNIVERSIDAD AUTONOMA DE NAYARIT

FT-AC-25/REV.00

RELACION DE DOCUMENTOS COMPROBATORIOS DE GASTOS

Relacién de documentos que se anexan al oficio No. UAN/STPM875/2021

Area: DEFL ¥
NO |NO OFICIO| FECHA |FOLIO EMPRESA IMPORTE CONCEPTO
1 |UAN/STPA | 29/11/2021 |CCTAS3{COMERCIALIZADORA | $6400.00| Compra de dos llantas delanteras y
B75/2021 38- |DE LLANTAS HGM SA montaje para vehiculo oficial Toyota
CD18- DE CV Tacoma, modelo 2008, color azul
4A55- metdlico con placas de circulacidn PE-58
B530- -768, asignade a la Secretaria de
BBBEEZ Planeacién y Programacidn
0DCDE
3
TOTAL:| $6,400.00

“Poe 1o que an temminas de & estabiecto por =) anicul 69 y 98 def Codiga Fiscal de ia Federacian, 7 #accion VI de |a Ley General de Responsabibcades Adminisiratas,
daciars hajo protesta de cecir verdad gue, 2 part ce 1a %echa del presecie, &5 responsabiidac drica y exchsiva del suscri, el uss, desting y i del recurso plbica
reckida, a3l como [ comprobacitn e informacian elaiva 2 su gas de canformidad con fes despiciones legales apkcabies y reslizar @ conecia verficatn de jos

dores de bienes yio nose como EEOS yio EDOS en o portai ded SAT o en o Diaria ficial de la Federacion’

Tepic Nayarit, jueves, 02 de diciembre de 2021
ATENTAMENTE
"POR LO NUESTRO A LO UNIVERSAL"

Pagina 1 de 1

FIRMA ORIGINAL
DEL TITULAR Y
SELLO




5.- Anexar facturas

6.- Evidencia fotografica (En su caso)

/.- En caso de gasto de gasolina o refacciones de vehiculo
oficial, se anexa copia de la tarjeta de circulacion.

8.- En caso de vehiculos particulares se anexa Confrato de
comodato emitido por la Oficina del Abogado General y
rieta de circulacion.




