..m. BRY

OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ANO
ANTICIPO DE VIATICOS 29 06 2015
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
Morales Cervera Miguel Antonio, 00005973 Ramirez Mareno ///@_ﬁo:mo 00002750
Director Estatal en Merid Analista _Mm jonal
28100 Dir Estatal Mérida 28100 Bjr Estatal Merida
COMISION : 0000001529
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES

Yucatan-Yucatan 07.07.2015 Al 07.07.2015 1 0

TRAYECTO MERIDA-VALLADOLID-MERIDA, ATENCION DEL MODULQ UBICADO EN LA CIUDAD DE VALLADOLID,

OBJETIVO YUCATAN, DONDE SE ATIENDEN A CLIENTES DE DIVERSOS CENTROS DE TRABAJO DE LA REGION.
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION D AUTOBUS _|||_ VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO H
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :
CONCEPTO CUOTA DIARIA DiAS IMPORTE Recibi del instituto FONACOT, la cantidad de :
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 0.00 0 0.00 (MIL TRESCIENTOS VEINTISIETE pesos 200/100 M.N.)
TRANSPORTE LOCAL )
Por concepto de viaticos, en caso de no presentar el informe de Comisién
ALIMENTOS Y 435.00 1 435.00 " A i :
y Gastos con la documentacién que retne los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.001 o5 diez dias habiles siguientes a la realizacion de dicha comisién, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00] mi consentimiento al Instituto Fonacot de que me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- némina.
VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina
170 13.60) 588.20

PEAJE 304.00
AUTOBUS 0.00 Ramirez Moren gm:/ﬂ»f 0, 00002750

TOTAL 1,327.20 AnalistanDelegacional

FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA /
BANCO HSBC NUMERO DE CUENTA 021910060847173212

IMPORTE (NUMERO Y]

LETRA)

1,327.20 (MIL TRESCIENTOS VEINTISIETE pesos 20/100 M.N.)




RAMSES PAZOS SANCHEZ
Factura RFC: PASR580328E16

Domicilio y Expedido en:

Calle: Km 153 +000 Autopista Merida Cancun
Col. Area de Servicio, CP; 97780

Valladolid, Yucatan

Lugar de expedicién: Valladolid, Yucatan
Datos del receptor

Cliente  INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

RFC: IFN060425C53

Domicilio:

Calle: AV. INSURGENTES SUR No. 452
Col. ROMA SUR, CP: 06760

DELEG. CUAUHTEMOC, MEXICO, D.F.

Moneda : PESOS Tipo de cambio 1.000000

Comprobante Fiscal Digital por Internet

Folio fiscal: 65CFA4D7-C5B2-45EA-BABC-BD42EF20993E
Numero de comprobante: 5151

Forma de pago: Pago en una sola exhibicién

Fecha comprobante: 2015-07-07T10:38:03

Fecha de certificacion del CFDE  2015-07-07T10:45:04

Método de pago y Cuenta:
Efectivo
Régimen fiscal: Regimen de Incorporacion Fiscal

Cantidad  Unidad Descripcion Precio unitario Importe
1.00 No Aplica Servicio de Alimentos 344.83 344.83

Subtotal 344.83

LV.A 16.00% 55.17

Total 400.00

CUATROCIENTOS PESOS 00/100 M.N,

"Este documento es una representacion impresa de un CEDI"

Nimero de serie del certificado de sello digital:
00001000000301204129

Cadena original del com plemento de certificacién digital del SAT:
|11.0/85CFAAD7-C5B2-45EA-BABC-BDAZEF 20993E| 2015-07-07T 10:45,04)

ISVEVSIEQz/deDVAZ]OzIe/WF HKguWi 24+ 15U Saz0HdyifGZ SdCQ+ PC 50z GDMVOGERZOWEZI I+ R3mXDNHARMC2IS
_sa_hmzinN::mm932Enmﬁéaox_czmmmogxmo%oﬂxsgszméémoa_w%_8§§8§:B§__
Sello Digital del Emisor:

ISVEVSIEgz/deDVAzjOzfeWF HKg W24+ fBU Saz0HdyiM4GZ9dCQ+ PC 5loz GQDKVOGE RZO0W3zl Jni+ R3MXDNHARWC2/rS
_sn_KuNZ_Go.._{N.._I@xm_:vmz_énmﬁe@mcE&me&niﬂmmeAnOmmgzgmngE:msmn

Sello digital del SAT:

XGrX7pdXkOX1Xn0P/G2X 1eROPhDX+ mmmna—uﬂa_.._.a..mzamaxm&nﬂ_unqozEuﬁoﬁ.ﬂo#&_unm_uh.mgﬁm_s&._.mn_OD_.mﬁﬂ_O_.
9ZAEPjLKiddZ x+qcmag Re8S7/M SCYTOeYKLI6VS+gAu7zakk hBICSXOx6YGSEU4/S0g=

ﬁm{,ﬁo por: CA ﬁ.ﬂcmﬁ@

Arpe de Miska 54 da Gy

Nimero de serie del certificado de sello digital del SAT:
00001000000301160463




Raul Enrique Sanchez Espinosa

= ——mg———————
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 10 de julio de 2015 12:52 p.m.
Para: Raul Enrique Sanchez Espinosa
Asunto: Comprobante 5151 verificado

STITUTO

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EJ
CONSUMO DE 1,0S TRABAJADORE!

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 5151 verificado 5151

i, El comprobante 5151 se ha recibido exitosamente y cumple con los _.nLEm:Om fiscales
[ A establecidos por el SAT.
; g Comprobante entregado con ?xito.




y
() Lodemozec -
Bla0nes oo Sen EE0) P ENWIEDC @M@W

EMISOR: RFC: ESP941027UM6 ESTACION DE SERVICIOS PONIENTE, S.A. DE C.V.

CALLE 50 X 21 No. 138 Col. Miguel Hidalgo
Mérida Yucatan Mexico Cp: 97229
Regimen: Régimen General De Ley Personas Morales

Folio Fiscal 33316DF9-C2FE-43B2-ABC4-1F432BB234A4 Folio A73666
Fecha de Autorizacion del SAT 2015-07-07T07:51:33 Tipo de Comprobante Ingreso
Versién y niimero de certificado Tipo de Documento Fac. Contado CFD!
Forma de Pago PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
Emisor: V3.2 / 00001000000202297880
Método de Pago EFECTIVO
SAT:V3.2/ 00001000000200005634
Cuenta de Pago No Aplica
FACTURADO A:
RFC: IFN0B0425C53 INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES [00012153] [1]
AV. INSURGENTES SUR NUM. 452 COL. ROMA SUR DELEGACION CUAUHTEMOGC
MEXICO D.F. Mexico CP: 06760
MERIDA,YUCATAN A 7 de julio de 2015 A LAS 07:51:35 a.m.
_ Cantidad Unidad  Cod. Prod. Descripcion -.|||‘.H ‘-. o - o - P.U. .I| ~ Importe
29.4768 Litro 00518 PEMEX MAGNA SIN (32011) [It] 11.74887 346.32
Este documento es una representacién impresa de un CEDI mc”“nw_.mﬁv uh” MM
o 53.
CANTIDAD CON LETRA
TOTAL 400.00

Son: (Cuatrocientos Pesos 00 /100 M.N.)

Observaciones:

Sello Em_wm_ del Emisor
FWAEUOCEAIO+cacGg/lISKJqSEp3GyoUt85KON72n8USO1{8vWM7mB4GXNvbYZY8U| UXOmVLQbwiKLZHKKZVtHvUVMPFUDsNDEY8kKAPENZ/u6ns35JD
mxmumCmm_m_c.:_cmz_w>N+uuxmx<._nmuD<o_DCr+xx3mbaanrmrs_:ﬂmu

Sello Digital del SAT

xa__.omn:mzOmmquummxlnncmxmxm:ogmaao:..xn:nm&:x_*cmnOmz._uo.pn_ua_u._Emqum:._._ PTuc/z8tLz/+mpkJ85QyvAA3xK3JbMlcTOEEXKDYWvqu+aJSsST u
1adYBEND3CanKViU+j5Q11NBJXP/YH85IAqD4m3aBWomSWY8=

Cadena Original del Complemento mm Certificacién Digital del SAT

11.033316DF9-C2FE-43B2-ABC4-1 F4328B234A4|2015-07-07T07:51:33|FwAEUOCEAID+cacGg/lISKJgS6pIGyoUtBSKDN7 2nBUS O1 f8VWWM7mBAGXNvbY ZYBUIUXOmVLQbwiKLZHKK
N|<__._Es(__u_ucouzoméxx»umzm..cmawm‘_omxmumcmm_mea_cm_,_.__%@nmxwréo?oé_ocfzxamn_m_.w__uxm_.s:am_oseoooocn_mcaoommw___

ADDENDA




Raul Enrique Sanchez mmum:Omm

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 10 de julio de 2015 12:50 p.m.
Para: Raul Enrique Sanchez Espinosa
Asunto: Comprobante A73666 verificado
STITUTO .
TN € £
.3 T D

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA E]
CONSUMO DE LLOS TRABAJADORE!

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante A73666 verificado A73666

El comprobante A73666 se ha recibido exitosamente y cumple con los Fequisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.




SERVICIO PERIFERICO ORIENTE SA DE CV
ESTACION DE SERVICIO NUMERO E04148  CLAVE PEMEX 0000107687

R.F.C: SP0O930313A13
DOMICILIO FISCAL ESTABLECIMIENTO & &Emmwm_:mqm. q—q%nmdﬁ
CALLE 27 # 86 X 18 Y 20 CHICHEN-ITZA CALLE 25 C No 600 ANILLO PERIFERICO COL BENITO - ) )
C.P.97170 MERIDA YUCATAN MEXICO C.P. 97178 MERIDA YUCATAN MEXICO =
TEL 9399406000 FAX 9999404024 TEL 9999821511 FAX 9999821511 Folio _:ﬁm—.so
Expedido en: MERIDA YUCATAN MEXICO A 0000096242
' ™ P ™
€ UUID: EFC7DE71-876B-466D-A87C-E121D1626039 ) b Fechay Hora de Emision )
DATOS DEL CLIENTE 221573 R.F.C.  IFN060425C53 07/07/2015 T 19:56:41

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES Fechay Hora Certificacién

2015-07-07T19:57:08

INSURGENTES SUR 452 COL. ROMA SUR DEL. CUAUHTEMOC MEXICO D.F. MEXICO  C.P. 06760 CSD Emisor

00001000000202605176
CSD SAT
@_mao a : mario.ramirez@fonacot.gob.mx J | 00001000000200005634 )
Método de Pago Condiciones de Pago Cuenta Forma de pago )
EFECTIVO CONTADO Pago en una sola exhibicién
%mm” <
Cantidad | Unidad Descripcion P.Unitario Importe
14.7384( Litros | 32011 MAGNA 11,7489 173.16
i 4| Lo
. e N
m m mk O« \M\Ar.v
K -

N Z
Cobramos el 20% por cheque devuelto méas comisién bancaria de acuerdo a la ley Art. 190 Ty O.C: La tenencia de esta factura no acredita su SubTotal Guﬂmj
pago, sino se justifica el mismo con el comprobante respectivo. Importante: Solamente aceptamos pagos con cheque o giro 'No Negociable' a -
favor de SERVICIO PERIFERICO ORIENTE SA DE CV .V.A. 16.00% 26.84

SON: (DOSCIENTOS PESOS, 06/100 M.N.) Total 200.00

Sello Digital del Emisor
x__.mon,.ms_.gmna_xzmggm&.&_:wauTmﬁémzsm?ova%szwzwzomm_o>u§m_<ummn_u§uo:mnma_rmmgmamzmum
ONZ_?CTGJIQOS,UE.__OmENE_..._SZm:D:Omom__.EmOUmCEC:Om_,:éBEEZ:%:EE_@O_._OH
Sello Digital del SAT

s ~
._.oxmmmumxmnmDZ:aaxwm\m._.m:cC_IN<__ﬁm_bommﬂN_AmnnnmC:—_SmmoﬂiINmNMOI+x_.mX<<xm<<x:x_umo._ [GIWWITOgDIEAA
(<<n_ .R<<m:<.\:OmmmInOE,._ZImw.._n_d:M__A_O._<mmmnmm_uxm.\xmUc_-um:mg_.:c_ﬁx(xxmzs._:mu

_/

J

Cadena Original Timbre

e Ty

|11.0|EFC7DE71-876B-466D-A87C-E121D1626039|2015-07-07T19:57:08 ITOKgBB35kaflRDNn44Xis/sTERbUIHzylItBLgOegrZK
2qecSfIhtiroB8cCwiH7az2GH-+Xj9XvyKeWXf/KP801 /GIWWITODIEAAWd74WghV7hCEeBHCOWINHi2)qjch2IKIGIVREGLGRFXR7
| XEbbLpeuEMmUItZxyRxBNwIns=|00001000000200005634||

/
B

( Por el presente PAGARE reconozco(emos) deber y me(nos) obliga(amos) a pagar en esta ciudad o en cualquier otra en que se me(nos) requiera de
Pago, a SERVICIO PERIFERICO ORIENTE SA DE CV por su orden del dia 7 de Julio de 2015 |a cantidad de § 200.00 SON: (DOSCIENTOS PESOS,
00/100 M.N.) Valor recibido a mi(nuestra) entera satisfaccion. De no verificarse el pago de la canlidad que este Pagaré expresa, el dia de su vencimiento,
abonare(mos) el rédito de % mensual por todo el tiempo que esté insoluto, sin perjuicio al cobro mas los gastos que por ello se originen, sin que por
ello se considere ampliado el plazo de vencimiento. MERIDA, YUCATAN a 7 de Julio de 2015

NOMBRE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES ESTE PAGARE AMPARA
DIRECCION: INSURGENTES SUR 452 COL. ROMA SUR DEL. CUAUHTEMOC LA FACTURA N°
MEXICO D.F. MEXICO C.P. 06760 Firma A 96242

. _/

Régimen Fiscal: Régimen General de Ley Personas Morales
Este documento es una representacién impresa de un CFDI
Pagina:1/1



Raul Enrique mmsn__mm Espinosa

— — == s = —— =]
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 10 de julio de 2015 12:51 p.m.
Para: Raul Enrique Sanchez Espinosa
Asunto: Comprobante A96242 verificado

STITUTO

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EI
CONSUMO DE LOS TRABAJADORE!

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante A96242 verificado A96242

El comprobante A96242 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.




OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ANO
LA COMPROBACION DE VIATICOS . 7 2015
%
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION x COMISIONADO
N\
AN
Morales Cervera Miguel Antonio, 00005973 Ramirez _SV eno Mar /@o:mo_ 00002750
Director Estatal en Merid Anglista Delg acional
COMISION : 0000001529 /
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Yucatan-Yucatan 07.07.2015 Al 07.07.2015 1 0
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION _H_ AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL / VEHICULO H
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUQOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE va TOTAL
HOSPEDAJE 0.00 0 0.00 GASTO
TRANSPORTE LOCAL TRTN 769.14 123.06 892.20
ALIMENTOS Y 435.00 1 435.00| _HOSN 344.83 55.17 400.00
TRANSPORTE LOCAL 0.00| NCOM 35.00 0.00 35.00
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00 0.00
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.00
170 13.60 588.20 0.00 0.00 0.00

PEAJE. 304.00 0.00 0.00 0.00
AUTOBUS 0.00 0.00 0.00 0.00
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.00

TOTAL 1.327.20 1,148.97 178.23 1,327.20
ATENCION MODULO DE VALLADOLID, YUCATAN EN LA COPARMEX

INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos
TRAYECTO MERIDA-VALLADOLID-MERIDA, ATENCION DEL MODULO UBICADO EN LA CIUDAD DE VALLADOLID, YUCATAN, DONDE SE
ATIENDEN A CLIENTES DE DIVERSOS CENTROS DE TRABAJO DE LA REGION.
No. de Folio del Sistema en recibo de Caja _ o.oo_
A CARGO _ 0.00 f_ A FAVOR 0.00

FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar s6lo en caso de tener saldo a favor)

BANCO

_ NUMERO DE CUENTA |

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

0.00 ( pesos 00/100 M.N.)




AUTOVIA

DEL MAYAB

CONSORCIO DEL MAYAB, S.A. DE C.V.
81D 762 X 96 OBRERA C.P. 87260 MERIDA, YUCATAN MEXICO
R.F.C.: CMAS01126H68
Régimen fiscal: REG.DE OPCIONAL PARA GRUPOSDE SOCIEDADES

Folio Fiscal

82864888-D9C3-4888-B768-C26499B0A275

Fecha y Hora de Certificacién

2015-07-10T13:02:18

No. de Serie del Certificado del SAT

00001000000203159220

No. de Serie del Centificado del Contribuyente

R.F.C: IFN060425C53

TRABAJADORES

FACTURA 00001000000202388023
G 320789
FECHA LUGAR DE EXPEDICION: | MERIDA, YUCATAN TIPO DE COMPROBANTE:
10 07 2015 TIPO DE CAMBIO: INGRESO
Dia Mes Afio IMONEDA: MXN FORMA DE PAGO:
13:02:14 PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
CLIENTE INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS NO. DEL CLIENTE 500003149

AV . INSURGENTES SUR 452 ROMA SUR CIUDAD DE MEXICO CUAUHTEMOGC, DISTRITO FEDERAL MEXICO C.P. 06760

CONDICIONES DE PAGO: CONTADO METODO DE PAGO: EFECTIVO NUMERO DE CUENTA:

CANTIDAD u.M. DESCRIPCION P. UNITARIO IMPORTE
1.0 NO APLICA PEAJES CHICHEN ITZA NRU:2029010002415831BAD00490B3A21D6F $131.0300 $131.03
1.0 NO APLICA PEAJES CHICHEN ITZA NRU:2029220000779802C CEE057EQ5D9BI9F $131.0300 $131.03
IMPORTE CON LETRA: TRESCIENTOS CUATRO PESOS 00/100 M.N. SUBTOTAL §262.06
16% de IVA $41.94
TOTAL $304.00

OBSERVACIONES

SELLO DIGITAL DEL EMISOR
E:...xmcstmmZ~mv<m~mwm3><I._.mmaco._.w00m:_N_mmcmx_umuwm._mo&.q:_»AIG_«.anmch::m:._@Ac,_ 7qBcylL9aQXfJFabrfés+sFhs/38tito
K1R+aHHKNgYXRULoYIsNNoB3T82FzBmBImT/hN41RILmeXza90agsaH350=
CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT
111.0|82864888-DIC3-4888-B768-C26499B9A275|2015-07-10T13:02:1 8|orlbREDhKZ6iNzGPvSz53BMAYHTa64bDT5Q0aulZjBRuSXpab7SJ
BO4TnR4H+plYqRHEuoMullain8401 7qBcylL9aQXfJFabri6s+sFhs/38tItoK1tR+aHHkNgYXRULoYIsNNoB3T82FzBmBImT/hN41RILmeXza9
0OagsaH350=|00001000000203159220]|
SELLO DIGITAL DEL SAT
EWsJSr330kg8NfliYICI6/1g+2{XwB+1v5sMp+G5J0awziKa5ViptXNTnVt+9SYeFhmZ/Xd1 9kmQAL+7dcdnofyhBrEmeCLIYVkAqQpGCJr+EJXea
CxJFq0884v6HNiBkq4ZzMz53f3Bkr1ubvBALIXE7Voel HbJ35dUsqQZpilL CY=

Este documento es una representacion impresa de un CFDI

Page 1 of 1




TRAMD: KANTUNIL-VALLADOLID
FOLIO = -00006804581 CARRIL:3 A

20290100024 15831BAD00490B3A21D6F
07/07/2015 08:24:08

|
_ ESTACION DE COBRO "CHICHEN-ITZA"
|

IMPORTE : IVA: TOTAL:
$ 131.03 20.97 152.00
Cobrador: 200
CLASE: AUTO

2023010002415831BAD00490B3A2 1DGF

| iestro Comunicar a

A00680482

ESTACION DE COBRO "CHICHEN-ITZA"
TRAMO: KANTUNIL-VALLADOLID
FOLID = 5-0000516852 CARRIL:5 B

2028220000772802CCEE05TE 3509BI9F
07/07/2015 18:66:04

IMPORTE: TYA: TOTAL:
$ 131.03 £0.97 152,00
Cabrador: 235
CL.ASE: AUTO

\\\mommmmoooo~ﬁmmomnmmmcmqmmmcmmmmm

\

En caso de Siniestro Comunicar a

,Eslaciones de cobro:

Chichén ltza (839) 2-40-4540 >O O m w b. N Hl m
Tintal (599) 2-40-15-41

Tel, 018093§29220

Facturacion www.aulovia.com.mx/mayab<http:/ivww.autovia com.mumayab>



Raul Enrique Sanchez Espinosa

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 10 de julio de 2015 01:04 p.m.
Para: Raul Enrique Sanchez Espinosa
Asunto: Comprobante G320789 verificado
STITUTO

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EJ
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORE:!

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante G320789 verificado G320789

El comprobante G320789 se ha recibido exitosamente y cumple con lo§ requisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.; Se excluye de la validaci?n una addenda con
namespace diferente. El el primer tag es: AddendalCA Namespace:
http://www.pegasotecnologia.com/secfd/Schemas/ICA Prefijo: ICA




St ..L m_._ o ST oW umm >meo N
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FORMATO DE GASTOS MENORES POR CONCEPTO DE
VIATICOS
Para el 10%

FECHA
11.07.2015
DATOS DEL COMISIONADO
NOMBRE: Ramirez Moreno Mario Alfonso
UNIDAD Direccion Estatal Mérida
R.F.C.: RAMM670425DG7 PUESTO: Analista Delegacional
DATOS COMPLEMENTARIOS
ITINERARIO: Yucatan
VIGENCIA DEL: 07.07.2015 AL: 07.07.2015
IMPORTE DE GASTOS MENORES
RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: $ 35.00 ( TREINTA Y CINCO PESOS 00/ M.N.)
CONCEPTO (S): GASTOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

NN

Comisio /wﬁm Funcionario que Autoriza
Ramirez Moreho Mari A:o:mo Morales Cervera Miguel Antonio
5 ¢

0000 00005973




