OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARO
ANTICIPO DE VIATICOS 20 " 2015
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COM)SXONADO
Fontecha Flores Benjamin, 00006207 Carrion Jonguitug/Carlos Francisco, 00006248
Dir. Comercial Reg. Sures Djrgétor Estatal en Cancu
28000 Dir Regional Sureste 28700 Dir de Plaza Cancun
COMISION : 0000001083
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Quintana Roo-Quintana Roo 24.11.2015 Al 25.11.2015 .2 1
COMISION CHETUMAL SEMANA DE SEGURIDAD
OBJETIVO
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION AUTOBUS I:I VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO D
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE Recibi del instituto FONACOT, la cantidad de :
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 1'250_00 1 1'250_00 (M|L OCHOC|ENTOS SETENTA Y CINCO pesos 000/100 M.N.)
TRANSPORTE LOCAL
Por concepto de viaticos, en caso de no presentar el informe de Comision
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00 = - —
y Gastos con la documentacion que retine los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAI. 0.00] |55 diez dias habiles siguientes a la realizacién 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
0.00
PEAJE 0.00
AUTOBUS 0.00 Carrion Jonguityf/ Carlos Francisco, 00006248
TOTAL 1,875.00 DirgCtor Estatal en Cancu
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA
BANCO HSBC | NUMERO DE CUENTA 021910063888971292

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

1,875.00 (MIL OCHOCIENTOS SETENTA Y CINCO pesos 00/100 M.N.)
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OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ANO
LA COMPROBACION DE VIATICOS 15 12 2015
\
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COI&ISIONADO
Fontecha Flores Benjamin, 00006207
Dir. Comercial Reg. Sures
] COMISION : 0000001083
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Quintana Roo-Quintana Roo 24.11.2015 Al 25.11.2015 2 1
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION AUTOBUS [:l VEHICULO OFICIAL / VEHICULO |:|
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE IVA TOTAL
HOSPEDAJE 1,250.00 1 1,250.00 GASTO

TRANSPORTE LOCAL HOSN 1,411.85 225.90 1,637.75
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00| IPSH 14.75 0.00 14.75
TRANSPORTE DOMICILIO- - 0.00| DEVH 35.00 0.00 35.00
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina , 0.00 0.00 0.00
0.00 0.00 0.00 0.00
BIEAE. 0.00 0.00 0.00 0.00
F—— 0.00 0.00 0.00 0.00
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.00
TOTAL 1.875.00 1,649.10 225.90 1,875.00

COMISION CHETUMAL SEMANA DE SEGURIDAD

INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos

SE IMPARTIO PLATICA EN LA SEMANA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO EN PLAYA DEL CARMEN Y CHETUMAL; SE EFECTUO PLATICA
EN EL PATRON CORPORATIVO PADEN SA DE CV EN CHETUMAL.

0.00]

No. de Folio del Sistema en recibo de Caja . . |
A CARGO 0.00 A FAVOR 0.00
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a faVor)
BANCO | l NUMERO DE CUENTA |

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

0.00 ( pesos 00/100 M.N.)




fonagot

SECHEETARIA
DB LS TR ARA | O
E A S A ] e b

FORMATO DE GASTOS MENORES POR CONCEPTO DE
, VIATICOS
Para el 10%

FECHA
15.12.2015
. DATOS DEL COMISIONADO I o R
NOMBRE: Carrién Jonguitud Carlos Francisco
UNIDAD Direccion de Plaza Cancun
R.F.C.: CAJCB01004970 PUESTO: Director Estatal en Cancu
DATOS COMPLEMENTARIOS
ITINERARIO: Quintana Roo
VIGENCIA DEL: 24.11.2015 - : AL: 25.11.2015
IMPORTE DE GASTOS MENORES
RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: $ 187.50 ( CIENTO OCHENTA Y SIETE PESOS 50/ M.N.)
CONCEPTO (S): GASTOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

Condisionado Funcionario que Autoriza
Carrion JongMitud Carlos Francisco : Fontecha Flores Benjamin
00006248 - ’ - . 00006207




INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

FICHA REFERENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS
STPS [ Insurgentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacién ] J, f uf“s g e é
g

}A
SECEPTARLA 1L SHASATS Cuauhtémoc México ,f i [ )

¥ TREVEY K St

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 04/12/2015
NOTA PROPOSITO OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA
SUCURSAL DE PAGO 60 CANCUN
CONCEPTO 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
SAFETE 6248 NOMBRE CARRION JONGUITUD CARLOS FRANCISCO
CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
|
| DETALLE DEVOLUCION VIATICOS VIAJE 1083 HOSPEDAJE Y ALIMENTACION
| | .
IMP,
|
IMP, OMISION $ 0.00f INTERESES MORATORIOS $ 0.00
|
[, $ 0.00
INTE ON IVA INT. MORATORIOS $ 0.00
IMP( ULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA $ 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00
IMPORTE TOTAL: $ 35.00
FECHA LIMITE DE PAGO: 04/12/2015

:IA BANCARIA Y/O CODIGO DE 8111504010162480088315

.

e somier ™7 lles bancarias para los siguientes servicios de cobranza referenciada:

JANK 2553 HSBC 6775 BANAMEX 8175-01 BBVA BANCOMER 1260766




fonagot

SECHEETARIA
DB LS TR ARA | O
E A S A ] e b

FORMATO DE GASTOS MENORES POR CONCEPTO DE
, VIATICOS
Para el 10%

FECHA
15.12.2015
. DATOS DEL COMISIONADO I o R
NOMBRE: Carrién Jonguitud Carlos Francisco
UNIDAD Direccion de Plaza Cancun
R.F.C.: CAJCB01004970 PUESTO: Director Estatal en Cancu
DATOS COMPLEMENTARIOS
ITINERARIO: Quintana Roo
VIGENCIA DEL: 24.11.2015 - : AL: 25.11.2015
IMPORTE DE GASTOS MENORES
RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: $ 187.50 ( CIENTO OCHENTA Y SIETE PESOS 50/ M.N.)
CONCEPTO (S): GASTOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

Condisionado Funcionario que Autoriza
Carrion JongMitud Carlos Francisco : Fontecha Flores Benjamin
00006248 - ’ - . 00006207




FACTURA 1200

ARMANDO NARCIZO RUEDA PEREZ

RFC: RUPA931009812

Régimen REGIMEN DE INCORPORACION FISCAL
BOULEVARD BAHIA 96

COL. BARRIO BRAVO CP 77098

CHETUMAL

OTHON P BLANCO QUINTANA ROO Pais MEXICO

Re:vhumwfe-bﬁr

Datos del Cliente P — - — —

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES CHETUMAL, QUINTANAROO a 24-11-2015
RFC: IFN060425C53

AV INSURGENTES SUR 452

COL. INSURGENTES SUR CP 06760

CUAUHTEMOC BAJA CALIFORNIA Pais MEXICO

L

[Cantidad U Medida Descripcion P. Unitario Importe |
1 no aplica CONSUMO DE ALIMENTOS _ : 125.00 125.00
OBSERVACIONES
| Cantidad con Letra !
| SUBTOTAL $ 125.00 :
i Iva 16% $ 20.00 |
CIENTO CUARENTA Y CINCO PESOS 00/100 M.N. TOTAL'S 145.00

Forma de Pago: Pago en una sola exhibicion
Método de Pago: Efectivo

§ S— - - - T —

Folio Fiscal b9934c0f-33cd-4665-9265-09caffa3e266

No de Serie del CSD del Emisor 00001000000305975020 Fecha y Hora de Emision '2015-11-24T23:04:07
No de Serie del CSD del SAT  00001000000300171291 Fecha y Hora de Certificacion 2015-11-24T722:04:17

Sello Digital del CFDi .
fICIZQxUSINPYNQnv2eqsJjs7AwndvDJIXwPNF GCo/+PN46ap04xul+1900Y LG19qGc/8+4difhUY ti5bQeAq3ifac
J9arU5xVSTZyj7+bMp7z0ISHomA9sn301IIPuYx99WbU5SHYOUSSWrBDJhEt49L8WUQR3320ZCnnXkOwoA=

Sello Digital del SAT
LmxEjrQHMgPIhm+I5zR6uyj+e/5hdC7AMPMI9XrVZBitCo101+SVLDUjUrsDG5CYilav1x5JfSwH3Pqz33zOtUcq
e6mdabi/mRyk3KtEcsrlpii1ppe6eQ8GyfUjsSbgM4FOTXwSyvTQIVVIRGaJwHSUUItR7Newv5SUVZXLY =

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT
111.0]b9934c0f-33cd-4665-9265-09caffa3e266|2015-11-24T22:04:17ftCliZQxUSINPVNQn
v2eqsJjs7Awn4vDJIXwPNFGCo/+PN46ap04xul+900Y LG 19qGc/8+4difhUYtf5bQeAq3ifact9arU5x
VSTZyj7+bMp720ISHomASsn3011IPuYx99WbUSHYOUSSWr8DJhEt49L8wUQR3320ZCnnXkOwoA=|0000
1000000300171291||

Este documento es una representacion impresa de un CFDI



Guillermo Hernandez Valdes

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 04 de diciembre de 2015 10:48 a.m.
Para: Guillermo Hernandez Valdes

Asunto: Comprobante 1200 verificado

INSTITUTO

S| & Tomacot

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 1200 verificado ‘ 1200

El comprobante 1200 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.-

Factura
Electronica

s

sAT




SERVICIOS MONNALISA SA DE CV

Domicilio Fiscal FOLIO FISCAL (UUID):
AVENIDA TULUM ORIENTE MANZANA 3 LOTE 7 9ACDBD8A-011B-4774-9496-D80ADE457CB7
ol. ( » NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:
i S A Quiritne: Roa Mexics 00001000000203220546
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR:
00001000000301282840

FECHA Y HORA DE CERTIFICACION:
2015-11-25T21:35:40
FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI:
2015-11-25T21:30:37

CLIENTE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL Régimen Fiscal: Régimen General de Ley Personas Morales
. PARA EL CONSUMO DE LOS Lugar de Expedicién: TULUM, Quintana Roo Fecha de Expedicién: 25 noviembre 2015
TRABAJADORES X s :
RFC: IFN060425C53 Forma de Pago: Pago en una sola exhibicién Clave de Moneda: MXN
DIRECCION:  AVENIDA INSURGENTES SUR Método de Pago: Efectivo
NO.452

ROMA SUR DELEGACION
CUAUHTEMOC C.P. 06760
DISTRITO FEDERAL

MEXICO
CANTIDAD UWES%EE DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE
1.00 NO APLICA| consumo de alimentos y bebidas $392.24 $392.24
IMPORTE CON LETRA: CUATROCIENTOS CINCUENTA Y CINCO PESOS, 00/100 MXN ' SUBTOTAL: $392.24
IVA(IVA 16.00%): $62.76
TOTAL: $455.00
SELLO DIGITAL DEL CFDI
anllnNnR\'"' y: jLoWdS. JB42PNTwLgtBswsLPIV5udH7M7TiCIObGRn1fWIhM2: UBPpCOwy TdICmYL 1cj9enJj 0CJzqcKwJUC93h2KyUDxIDI7I0mPerFTq9c= I
SELLO DIGITAL DEL SAT
Mjkﬂ:GgVLw jOVDmMhA203u0Jm66Dy46HCRGZ0j BgbiexT DZLTrRe+UJn3elRXYGIw2vWJL/569¢12ZgILieCkTyJPhZr4Dnz/wOcTubtDLD4ZFvq7jqrDEP+TA10= —I

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

111.0]SACDED8A-011B-4774-9496-DBOADE457CB7|2015-11-

25T21:35:40|EaUgNem3UnZdhWcF0s0y4BH9rc3a9jLoWdSJB42PNTwLgtBswsLPIV5udH7M7TiCIObGRn 1fWIihM23qwAdAr0oUBPpCOwy TAICmYLj) 1cj9endj 0CJzqcKwJUC93h2KyUDxIDI7I0mPerFTq9c=|0000 |
Facturar en linea® CFDI Proveedor Autorizado de Cerificacion Folio 55029 | Z:?”ﬁ
Descargue gratis este comprobante . & Para Facturar en Linea ingresa a: www.fel.mx | 2]
| =

en formato digital .XML ingresando a: www.fel.mx/xml

Este documento es una representacion impresa de un CFDI Pagina 1 de 1



Guillermo Hernandez Valdes

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 04 de diciembre de 2015 10:48 a.m.
Para: Guillermo Hernandez Valdes

Asunto: Comprobante 2893 verificado

INSTITUTO

¥y I rF :
u i i

¥ B 2

Laick ind '

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE 1L.0S TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 2893 verificado 2893

El comprobante 2893 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

§¢r°° Factura
& Electronica

A
SAT




PLAYA COPERATION S DE RL DE CV
Factura RFC: PCO130705VD5
Domicilio y Expedido en: .
Calle: AV. PASEO COBA No. MANZANA 3 Int. LOC PB 226

Col. FRACC PLAYACAR FASELI, CP: 77710
PLAY A DEL CARMEN, SOLIDARIDAD, QUINTANA ROO

Lugar de expedicién: SOLIDARIDAD, QUINTANA ROO
Datos del receptor
Cliente  INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONUSMO DE LOS TRABAJADORES

RFC: IFN060425C53 Comprobante Fiscal Digital por Internet

Bam|cillo; ' Folio fiscal: 580555D9-07C7-0D40-BC94-749CCC2ABECY
Calle: INSURGENTES SUR 452 Namero de comprobante: B777

Cal. ROMA,SUR; CP: 06760 Forma de pago: Pago en una sola exhibicién

MEXICQ, DLF., CUALMTENOG, DF, Fecha comprobante: 2015-11-28T10:17:01

Moneda : PESOS Tipo de cambio 1.000000 Fecha de certificacion del CFDI: 2015-11-30T10:18:37

Método de pago y Cuenta:

No identificado

Régimen fiscal: Régimen General de Ley Personas Morales

Cantidad Unidad Descripcion Precio unitario Importe
1.00 NA CONSUMO DE ALIMENTOS DEL 24 DE NOVIEMBRE DEL 2015 273.28 273.28
Subtotal 273.28
LV.A 16.00% 43.72
Total 317.00

TRESCIENTOS DIECISIETE PESOS 00/100 M.N.

"Este documento es una representacién impresa de un CFDI"

Namero de serie del certificado de sello digital:
00001000000304696218 00001000000200011997

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT:

111.0] 580555D9-07C7-0D40-BC94-749CCC2AB8ECY| 2015-11-30T 10:18:37)
* jlpmfU3cHs 1QidtdmBQledW79q RS 34KOVF YiIWWhP/PVYQY NG BAOXY 2z+pBKIDewl1Ag PN 7skX2Jj6eeoF x5SMmHg 7Y TOC7mbiGESS
1wOzWG)5n7Y1VmM ROfB57VWwe2hrr773WAbZuMwCiVWM cY SLUkerwQQwPs GLhPC AdhahVWJI=| 00001000000200011997] |

Sello Digital del Emisor:

jIpmfU3cHs 1QidtdmBQIVW79q RS 34KOVE YiWhP/PVYQYNqBAOXY2z+ pBKIDcwW1Ag PN 7skX2JjBeeoF xSMmHg 7Y TOC7mbiGESS
1WOZWYG5n7YIVmMROMB57Wwe2hrr 773WAbZUMWCIVWM cY SLUKerwQQWPS GLhPC AdhahWlll=

Sello digital del SAT:

SVyIADap7GsNXDQuAA+j5q9pcPjeN 3hixF dPOWPL 10+ EVGXSEWT WU UA7BBEYIDWHEtAD BfwOiw+ C5C Yg ZXDIzS39xemOQVEKBSHE
p9zZOXkmS5cM PepHBWqKKhdR 0DBBeqNugnVWq 7pkCNEEQEPKYaCI5eHbu/+ voew BVC 1QmHI= v

Emitdo por: FACTUR @

Aepel do Méasico SA da CV,

Numero de serie del certificado de sello digital del SAT:




Guillermo Hernandez Valdes

De: _ fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 04 de diciembre de 2015 10:48 a.m.
Para: Guillermo Hernandez Valdes

Asunto: Comprobante B777 verificado

—

NSTITUTO

SPP.P S
SUCRETARIA DEL TBABAJO

Y FREVISION SOCIAL

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante B777 verificado : B777

El comprobante B777 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

/ Factura
" Electronica

e

SAT




SERVICIOS TURISTICOS CASA BLANCA S.A. DE C.V.
AV. ALVARO OBREGON 312 COL. CENTRO C.P. 77000

RFC: STC011218KR4
TEL: 9838321248
Correo electrénico: reservacion@casablancachetumal.com

CasaBlanca

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

AV. INSURGENTES SUR 452. COLONIA ROMA SUR BAJA CALIFORNIA Y TLAXCALA

Factura
C9876

Lugar y Fecha de Expedicién

CHETUMAL,QUINTANA ROO
25/11/2015 08:52:16

CP: 06760, DELG. CUAUHTEMOC, AGUASCALIENTES Condici6n de pago
IFN060425C53 ' NO CLIENTE  INFONACOT l CONTADO
Cant. Descripcién Unidad de medida Precio % Descto. Importe
1 RENTA HABITACION SERVICIO $491.60 0.00 $491.59
Observaciones
Fecha de entrada: 24/11/2015 - Fecha de salida: 25/11/2015
Folios: AZ125, ‘ SUBTOTAL $491.59
SON: QUINIENTOS OCHENTA Y CINCO PESOS 00/100 MXN Descuento -$0.00
‘ . IVA  16% $78.66
FORMA DE PAGO: UNA SOLA EXHIBICION _—— §14.75
METODO DE PAGO: EFECTIVO
. TOTAL $585.00

Cadena original del complemento de certificacién digital del SAT

ru2mhqKoDAf4NkmEbOOHVKZXTKMABM2IpLmi+T9nM79DfIIL2Z6hL60QEftpOD1T50/k4PSBIXNKkS7bJqMgZCYozxN+9Y=|00001000000202864530

E Sello digital del CFDI:

0/k4PSBIxNKkS7blgM gZCYozxN+9Y=

Sello del SAT:

+7W3gp+NCiki+3 rhQYHeiSKyM=

||1.0|EA8B3BA7-2B94-41D7-B57A-F7AC582A99FF| 2015-11-25T07:52:18 qklAFRQﬂzpDD4w0XVHtStIK'pHcaBRMksM3XGOKXREQPPc9DH2+/DZBNL|5[MszLqUSZAcutVbnyR

KIAFRflzpDD4WOXVHStIKjpHcaBRMksM3XGOKXREQPPCIDH2+/DZBNLSMbQzLqUS2AcutVbnyRru2mhqKoDAf4ANKkmEbOOHVKZXTKMABM2IpLmi+T9nM79DfIIL2Z6hL60QERpOD1

I8CutTUluxIhLgRSDkA7qiSBQdaDWxP/VdRh5Wj9INtpzP5SEXTdzF7hrQuYyhzQpw6/QSzZpapnvGfg0ImI4xUUIQLIdH7 Ik3QV2tatFyxvNxJepvGSnwFEZh3A+ISEOAvkikWaXJJ 1fj8ukib

Folio fiscal: EABB3BA7-2B94-41D7-B57A-F7AC582A99FF  Fecha y hora de certificacion: 25/11/2015 07:52:
NCmero de certificado: 00001000000301914782  Certificado del SAT: 00001000000202864530

18 AM

Este documento es una representacion impresa de un CFDI. - Régimen fiscal: REGIMEN GENERAL DE LEY PERSONAS MORALES

EFECTOS FISCALES AL PAGO

Hojalde1l




Guillermo Hernandez Valdes

De: " fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 04 de diciembre de 2015 10:48 a.m.
Para: Guillermo Hernandez Valdes
Asunto: Comprobante C9876 verificado .
w INSTITUTO
CT'DC o
D1LPS

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

" Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobanfe C9876 verificado . C9876

'El comprobante C9876 se ha recibido exitosamente y cumple con los r¢quisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

'Factura
Electronica

ShT 53565
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OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ANO
LA COMPROBACION DE VIATICOS 15 12 2015
\
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COI&ISIONADO
Fontecha Flores Benjamin, 00006207
Dir. Comercial Reg. Sures
] COMISION : 0000001083
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Quintana Roo-Quintana Roo 24.11.2015 Al 25.11.2015 2 1
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION AUTOBUS [:l VEHICULO OFICIAL / VEHICULO |:|
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE IVA TOTAL
HOSPEDAJE 1,250.00 1 1,250.00 GASTO

TRANSPORTE LOCAL HOSN 1,411.85 225.90 1,637.75
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00| IPSH 14.75 0.00 14.75
TRANSPORTE DOMICILIO- - 0.00| DEVH 35.00 0.00 35.00
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina , 0.00 0.00 0.00
0.00 0.00 0.00 0.00
BIEAE. 0.00 0.00 0.00 0.00
F—— 0.00 0.00 0.00 0.00
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.00
TOTAL 1.875.00 1,649.10 225.90 1,875.00

COMISION CHETUMAL SEMANA DE SEGURIDAD

INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos

SE IMPARTIO PLATICA EN LA SEMANA DE SEGURIDAD Y SALUD EN EL TRABAJO EN PLAYA DEL CARMEN Y CHETUMAL; SE EFECTUO PLATICA
EN EL PATRON CORPORATIVO PADEN SA DE CV EN CHETUMAL.

0.00]

No. de Folio del Sistema en recibo de Caja . . |
A CARGO 0.00 A FAVOR 0.00
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a faVor)
BANCO | l NUMERO DE CUENTA |

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

0.00 ( pesos 00/100 M.N.)




INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

FICHA REFERENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS
STPS [ Insurgentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacién ] J, f uf“s g e é
g

}A
SECEPTARLA 1L SHASATS Cuauhtémoc México ,f i [ )

¥ TREVEY K St

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 04/12/2015
NOTA PROPOSITO OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA
SUCURSAL DE PAGO 60 CANCUN
CONCEPTO 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
SAFETE 6248 NOMBRE CARRION JONGUITUD CARLOS FRANCISCO
CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
|
| DETALLE DEVOLUCION VIATICOS VIAJE 1083 HOSPEDAJE Y ALIMENTACION
| | .
IMP,
|
IMP, OMISION $ 0.00f INTERESES MORATORIOS $ 0.00
|
[, $ 0.00
INTE ON IVA INT. MORATORIOS $ 0.00
IMP( ULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA $ 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00
IMPORTE TOTAL: $ 35.00
FECHA LIMITE DE PAGO: 04/12/2015

:IA BANCARIA Y/O CODIGO DE 8111504010162480088315

.

e somier ™7 lles bancarias para los siguientes servicios de cobranza referenciada:

JANK 2553 HSBC 6775 BANAMEX 8175-01 BBVA BANCOMER 1260766




_ Factura o
7 SERIE S
FOLIO: 18232
FECHA: 25/M1/2015 16:37:30

Documento Valido ~|

1 SERGIO S PlZZA SA DE CV SSPO50301KY2 AV, ALVARO GBREGEN No. 182 CENTRO,

CHERUMAL ¥ 7000
OTHON P BEANCO QUINTANA RGO MEXIEO

Cliente: - INSTITUTO DEL FONDO NACIOMNAL PARA EL COMNSUMO DE LOS TRABAJAD

R.F.C.: IFM0B0425C53 _

Domicilio: AV INSURGENTES SUR, ENTRE BAJA CALIFORMIAY TLAXCALA MNo. 452

Teléfono: _ : Colonia: ROMA SUR C.P.: .
Ciudad: CUAUHTEMOCC . Estado: MEXICO, D.F. Pais: - MEXICO

ggg;‘;’ém AV. ALVARO OBREGON 182 , CENTRO, 77000, OTHON P BLANCO, CHETUMAL, QUINTANA ROO, MEXICO

Eantidad SlURdad e ConceptafDescrpeion

Mo aplica CONSUMO DE ALIMEMTOS

Imporie con letra : ] e SUBTOTAL: 129.74

CIENTO CINCUENTA PESOS 50/100 M.I. B VA 2076
Metado de Pago TOTALY 150.50

No Identificado Cta:

’Efectos fiscales al pago
PAGQO EM UNA SOLA EXHIBICION
Régimen Fiscal
REGIMEN GEMERAL DE LEY PERSOMNAS MORALES

Serie del Certificado del emisor: | 00001000000202383394
Falio fiscal: | 931D58465-C398-4435-A845-17B630292DF5
Mo de Serie del Certificado del SAT: | 00001000000202864833
Fecha y hora de certificacién: | Moviembre 25 2015 - 16:37:33

GWCbl 'MAgp.'_ESXq w9 SPBCéDaSAnerXES yO aa'? evp;.qS eJByllYgll 111' :L:LS SBc4 +YCMAa1EleNXlﬂchpv{v t
pSX+H0+gbjpRPlanJFbaevbD1BRr INIi Ovilrwt SHSRtpOknzk2acsClx9UHI KORxtoYMITehpMZSE43C1UDCke=

meJ_J +Sn4 & IbEaCVXP.PQ; :LWXGU ILRROQK"‘I;" hcue GGQ /’ f =] Slpg- Z’I 6 ai mc>+sESmbbe] nx/ gJ F aibim
1swalnCHJSqHF0iE3hTUEJBQNSHa I ciuQoeHnMHa IBgNIMEBbE 1 7CFFT9tMeli kDCwerDxucWllEpz59h
ZVDOkkdcTyi=

lll 0193195846-{39“ 4435—33"45 1'7B630292DF5I 015 11- 25'116 37: 33!0Wr~b1ﬂ".Agp2ESqu9

= *'SPBC‘IDaSAnvroXBSyQaa?evpzqgcJB:{llYgll:LlI:LISSBc4f+fﬂ{AaJ_Eylal'mcva{VtpSX+HO+gb]p R i e
RP19nJFbaevhC1BRrINiQ7Ilmvt5HSRtpIknzk9%a0s3Elx9UHI EORXteYMITehpMZSE43C1UDCko=| 0000 g

10000002028642883 11




I|1 01931D5°46 C398 4435—A945—175630292DF512015 11 25I16 37 33Ichb1ﬂ&gp2ESqu9
SPBC4Dabanvro¥B5ylaa7evpigicdByllY¥gililTi155Bc4f+YCHMRAaIi Evl ANENWCvpEVERSE+H0+gbip
QP19nJFbaevb01BRrINiQvImwtSHERtpIknzkacaGlxdUHIiKIRXtoYMITehpMZSE43C1UDCke=] 0000
10000002028 64383”




Guillermo Hernandez Valdes

De: A fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 04 de diciembre de 2015 10:48 a.m.
Para: Guillermo Hernandez Valdes

Asunto: Comprobante S18232 verificado

" STPS

Kk ; -‘J mﬂgﬂl
SECRETARIA DEL TRABAJD gl 3 )

¥ PREVISION SOCEAL

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante S18232 verificado S18232

El comprobante S18232 se ha recibido exitosamente y cumple con los fequisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

S Factura
S Electronica

L4
9
SAT
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