.

OFICIO DE COMISION PARA

HSTTUTO

DIA MES ARNO
ANTICIPO DE VIATICOS 30 10 2015
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA Qcm AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO \
2 ) o
Rubio Hernandez Miguel Angel, 00002744 erréz Ruiz B m\o. 00008721
Director Estatal en Culia Analista Dglegacional
27400 Dir Estatal Culiacan 27410 Repr Los Mochis
COMISION : 0000000886
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES

Sinaloa-Sinaloa 05.11.2015 Al 05.11.2015 3 1 0

COMISION EN GUASAVE,SINALOA EL DIA 05 DE NOVIEMBRE DEL ANO EN CURSQ, PARA ATENDER MODULO INSTALADC

OBJETIVO ENCANACO:
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION _H_ AUTOBUS _H_ VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO H
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :
CONCEPTO CUQTA DIARIA DiAS IMPORTE Recibi del institulo FONACOT, la canlidad de :
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 0.00 0 0.00 ﬁmmﬁmo_mz.—.om OCHENTA pesos 650/100 g.zv
TRANSPORTE LOCAL
Por conceplo de viélicos, en caso de no presentar el informe de Comisién

ALIMENTOS Y 435.00 1 435.00 = s .

) ; y Gastos con la documentacién que retine los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL : 0.00 los-diez dlas hébiles siguientes a la realizacién de dicha comision, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00| mi consentimiento al Instituto Fanacot de que me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- némina.

VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina
. 65 14.45 245,65
PEAJE 0.00
AUTOBUS . 0.00 ufierréz Nm\:&_\a_oo%mﬂm._
TOTAL 680.65 \am_.m:ma elefacional
7 [
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA
BANCO HSBC NUMEROQ DE CUENTA _ 021730062523350647
IMPORTE (NUMERO Y| 680.65 (SEISCIENTOS OCHENTA pesos 65/100 M.N.)
LETRA) . ,




/ Amwwwwanv

ROCHIN)

EFECTOS FISCALES AL PAGO

ALBA ADELA ROCHIN CASTRO
EXPEDIDO EN: MATRIZ

Tel. (687) 872-76-00

RFC: ROCA-580826-2T2

SUCURSAL
Ignacio Ramirez No. 166, Colonia Centro, Guasave Sinaloa C.P. 81000 Tel. (687) 87

CURP: ROCA580826MSLCSL09

REGIMEN FISCAL : GENERAL DE LEY PERSONA FISICA

Carretera Internacional Esquina con Nifios Héroes, Colonia Ipis, Guasave, Sinaloa, C.P. 81030

2-00-01

FACTURA
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION: 2015-11-05T19:24:35 SERIE: B FOLIO: 14133
DATOS DEL CLIENTE CLIENTE FOLIO FISCAL
IFNOG0425C53 42F2098D-102F-4DBC-8C25-5557619C4DCO
I FECHA Y HORA DE EMISION
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS 561 2015.11.05T18.2527
TRABAJADORES —
INSURGENTES SUR 452 COL.ROMA SUR A el IO
. ’ GUASAVE, SINALOA
TIPO DE PAGO: CONTADO
DELEG.CUAUHTEMOC , DF ,MEXICO
C.P. 06760
albaadelarochin@hotmail.com
_ Cant. _ Unidad Descripcion Precio _ TasalVA _ Importe
1 NO APLICA CONSUMO DE ALIMENTOS 331.90 16 331.90
PAGO HECHO EN UNA SOLA EXHIBICION X PAGO EN PARCIALIDADES
CANTIDAD CON LETRA Importe 0% 0.00
TRESCIENTOS OCHENTA Y CINCO PESOS 00/100 M.N. Importe 16% 331.90
SubTotal 331.90
IVA 53.10
Total 385.00

SELLO DIGITAL DEL CFDI:
<ow£zmnomU<§au<mmeHnmNwwhwmmzuwZqu<cwxm<¢2+wzno:w2pmnyxwaxxcwmqmmzﬁzuHm:nmrxa:wwzhm:ovﬁzmnmmmﬁw<nﬂzocc<mwudwbeuzbnmhxxmnmzmmmmm<+caHnmmr
kMvULS5Z4yWEeLDKrSayDfv+PkBcpsl+s=

NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL CSD:

00001000000300949425
SELLO DIGITAL DEL SAT:

qgpTkcgkvmOWRE0OVA+1dqFVdTwzza/p5k18e4Ee IPE6DXUQ4 SuFex21SrpG2 Lz LK2nNRKK1 8 IKbn/QxxpQt AcGiJFHqaPzkp I kTMkt IcLSncXUBE
6Dg4BODS5] zuHOfQTWEt 0gt g f0wdbpa2 EDyubZ7yK/ jwyy+sCNENnsoméw=

NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:
00001000000202639096

Cadena Original del Complemento de Certificacion Digital del SAT:

111.0]142F2098D-102F-4DBC-BC25-5557619C4DC0O | 2015-11~
05T19:24:35|vORWNa4QaDymgDVaRsI11JP2z3yJiSENDDMrsTyuixsv4W+kNCOUBK1BchxRgKXvbev9InLM3IGhde LKmnKywd 2n0ppNSzZ6Kpl vt tM
CoUvBRIVi4TgYAt ZJRK6JeWBESEBy+ud 1g9fhkMvULS524 yWESLDKrSayDEfv+PkBepsl+s=|00001000000202632096 |

"Este documento es una representacion impresa de un CFDI"  Metodo de Pago: EFECTIVO
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<?xml version="1.0" encoding="UTF-8"7>
<cfdi:Comprobante LugarExpedicion="GUASAVE, SINALOA" metodoDePago="EFECTIVOQ" tipoDeComprobante="ingreso" total="385.00" subTotal="331.90"
Moneda="MXP" TipoCambio="1.00"
certificado="MIIEZzC CAO0+gAwIBAgIUMDAWMDEwWMDAwWMDAzMDASNDKOMjUwDQYJKoZIhveNAQEFBQAwggGKMTgwNgYDVQQDDCIBLKMulGRIb(
noCertificado="00001000000300949425" formaDePago="Pago en una sola Exhibicion”
sello="vORWNad4QaDymgDVaRsIlJPz3yJiSENDDMrs7yuixsvd W+kNCOuBK1BchxRgKXvbevdInLM3IGhdeLKmnKyw42nOppNSzZ6KpIvttMCoUv6RIVi4TqYA
fecha="2015-11-05T18:25:27" folio="14133" serie="B" version="3.2" xsi:schemaLocation="http://www.sat.gob.mx/cfd/3
http:/iwww.sat.zob.mx/sitio_internet/cfd/3/cfdv32.xsd" xmins:xsi="http://www.w3.org/2001/XMLSchema-instance” xmlns:cldi="http://www.sat.gob.mx/cfd/3">
- <cfdi:Emisor nombre="ALBA ADELA ROCHIN CASTRO" rfc="ROCA5808262T2">
<cfdi:DomicilioFiscal codigoPostal="81030" pais="MEXICO" estado="SINALOA" municipio="GUASAVE" calle="CARRET. INT. ESQ. CON NINOS
HEROES"/>
<cfdi:ExpedidoEn codigoPostal="81030" pais="MEXICO" estado="SINALOA" municipio="GUASAVE" calle="CARRET. INT. ESQ. CON NINOS
HEROES"/>
<cfdi:RegimenFiscal Regimen="General De Ley Persona Fisica"/>
</efdi:Emisor>
- <cfdi:Receptor nombre="INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES" rfc="IFN060425C53">
<cfdi:Domicilio codigoPostal="06760" pais="MEXICO" estado="DF" municipio="DELEG.CUAUHTEMOC" calle="INSURGENTES SUR 452 COL.ROMA
SUR"/>
</cfdi:Receptor=>
<cfdi:Conceptos>
<c¢fdi:Conceplo importe="331.90" valorUnitario="331.90" descripcion="CONSUMO DE ALIMENTOS" unidad="NO APLICA" cantidad="1"/>
</efdi:Conceptos>
- <cfdi:lmpuestos>
- <efdi:Traslados>
<cfdi:Traslado importe="53.10" (asa="16" impuesto="TVA"/>
<fefdi:Traslados>
mpuestos>
omplemento>
<tfd: TimbreFiscalDigital version="1.0" xsi:schemal.ocation="http://www.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital
http://www.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital/ TimbreFiscalDigital.xsd"
selloSAT="qqpTkeqkvm OWRfoOvA+ldqFVdTwzza/p5ki8e4 EcIPE6DXUQ4SuFex21SrpG2LzLKZn NRKKISIKbn/QxxpQtAoGiJFHqaPzkplkTMktlc
noCertificadoSAT="00001000000202639096"
selloCFD="vORWNa4QaDymgDVaRsIIJPz3yJiSENDDMrs7yuixsvd W+kNCOuBK1BchxRgKXvbev9JnLM3IGhdeLKmnKyw42nOppNSzZ6KplvttM
FechaTimbrado="2015-11-05T19:24:35" UUID="42F2098D-102F-4D8C-8C25-5557619C4DC0"
xmins:tfd="http:/ www.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital"/>
</efdi:Complemento>
</eldi:Comprobante>

file:///C:/Users/elena.lopez/AppData/Local/Microsoft/ Windows/Temporary%20Internet%... 09/11/2015



Maria Elena Lopez Medina

Asunto: RV: Comprobante B14133 verificado

Importancia: Alta

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com [mailto:fonacot@recepcion.solucionfactible.com]
Enviado el: sabado, 07 de noviembre de 2015 12:09 p.m.

Para: Benito Gutierrez Ruiz

Asunto: Comprobante B14133 verificado

| [

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante B14133 verificado B14133

El comprobante B14133 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT.

Comprobante entregado con ?xito.

7 Factura
Elecirdnica




BLVD. A. LOPEZ MATEQOS
81223 LOS MOCHIS AHCME SINALOA
RFC SVF700817JGS

1560 NTE.

REGIMEN GENERAL DE LEY PERSONAS MORALES

- FRACC. LAS FUENTES CP

TRABAJADCRES
AV. INSURGENTES SUR 452

ROMA SUR DELEG.CUAUHTEMOC CP

06760 . MEXICO D. F.
RFC IFN0O60425C53
Cuenta Bancaria: NO IDENTIFICADO
Cantigad gan Hrod 0 rsieis BOTLE

17.038 LTS REMIUM 32012 12.46 212.26
T Subtota 21226
Doscientos cuarenta y cinco Pesos 00/100 M.N. 16% IVA 32.74

Total 245.00

Tickets:
389939,

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI.
_ No: Certificado SAT _

Fecha de Certificacion |
05/Nov/2015 08:55:11

" No.Certificado’”
00001000000202454225

 4CA3589A-1FE9-4FEA-BB36-0CE09B8FED52 00001000000203220546

 VmaAmOogACBGOKLY3 9mi IMTez031YZ1 +2Ph5y000Ms 2NHBAOAS CE+X5EMxghJAL riXuds T 1eENJR+TsUdyEyb] 0JRE10TLRBSO80
Ab950C8pxZREfudmmT4 iMwd 6359gwD32sjeGsXyFpugbJ8piDh2LOND/OPEXO2Kdg rwByyo=

12015-11-05T08 : 55: 11 | VmaAmOogACBQOKLY 9mi IMTez031Y21+2 Pb5y000Ms 2NHBAOGS CE4K5EMxGhIAL TKUS 1 Te
ENJR+TsUdyEybl0JRELOT tRBSOBOALIS0CEpxZR f fudmmT4 i Mw4 6359gwD3ZsjeGsXyFpuq6J8piDh2LONp/OPEx02KdgrwByyo=| 00001000000203220546] |

De conformidad con lo establecido en el Art. 17 de la Ley Federal de Proteccién .nm Datos Personales mu Posesién de los mmnﬁ.nc.wmnwm Servicios del
Valle del Fuerte, S.A. de C.V., con domicilio en Blvd. Adolfo Lépez Mateos No. 1560 Nte., Fracc. Las Fuentes, CP. B1223. Los Mochis, Ahome,

Sinalca, le solicitarad datos personales con la finalidad de expedir la presente factura y dar cumplimiento a las obligaciones fiscales, y usted
podra ejercer sus derechos de Acceso, Rectificacién, Cancelacién u Cposicién al tratamiento directamente ante nuestra pagina www.sevafusa.com




Pagmal del

<?xml version="1.0" encoding="UTF-§"?>
<cfdi:Comprobante NumCtaPago="NO IDENTIFICADO" total="245.00" subTotal="212.26"
sello="CaiLd6y8xkSvdB/yUuUqBtUediwMvG/1D39BBZqZEetceL+qQvEKHM3LKrTF2¢8XTGDMBn5Gp7VHxJtDQcabBuUrOBsQxTIFSKkZNZWbqzj2KQr3aC:
LugarExpedicion="AHOME" fecha="2015-11-05T06:55:10" tipoDeComprobante="ingreso" metodoDePago="EFECTIVO" formaDePago="PAGO EN UNA SOLA
EXHIBICION" Moneda="MXN" folio="8117" serie="FET"
certificado="MIIEtTCCA52gA wIBAgIUMDAwWMDEwWMDAWMDAyMDIONTQyMjUwDQYJKoZIhveNAQEFBQAwggGVMTgwNgYDVQQDDCIBLKMulGRIbC
noCertificado="00001000000202454225" version="3.2" xsi:schemaLocation="http:/www.sat.gob.mx/cfd/3 http:/www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/3/cfdv32.xsd"
xmins:ixs="hrtp:/iwww.wlorg/2001/XMLSchema"” xmlns:xsi="http:/f/www.w3.org/2001/XMLSchema-instance" xmlns:cfdi="http://www.sat.gob.mx/cfd/3">
- <cfdi:Emisor nombre="SERVICIOS DEL VALLE DEL FUERTE S.A. DE C.V." rfe="SVF700817JG9">
<cfdi:DomicilioFiscal municipio="AHOME" pais="MEXICO" estado="SINALOA" codigoPostal="81223" localidad="LOS MOCHIS" colonia="FRACC. LAS
FUENTES" nolnterior="-" noExterior="1560 NTE." calle="BLVD. A. LOPEZ MATEOS"/>
<efdi:ExpedidoEn municipio="AHOME" pais="MEXICO" estado="SINALOA" codigoPostal="81229" localidad="LOS MOCHIS" colonia="COL. TEPECA"
nolnterior="-" noExterior="1715 PTE." calle="BLVD. POSEIDON"/>
<cfdi:RegimenFiscal Regimen="REGIMEN GENERAL DE LEY PERSONAS MORALES"/>
<{efdi:Emisors>
<cfdi:Receptor nombre="INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES" rfc="IFN060425C53">
<¢fdi:Domicilio municipio="MEXICO" pais="MEXICO" estado="D. F." codigoPostal="06760" localidad="." colonia="ROMA SUR
DELEG.CUAUHTEMOC" nelnterior="." noExterior="452" calle="AV. INSURGENTES SUR"/>
</cfdi:Receptor>
<cfdi:Conceptos>
<¢fdi:Concepto unidad="LTS" importe="212.26" valorUnitario="12.458276" descripcion="PREMIUM 32012" cantidad="17.038"/>
</efdi:Conceptos>
- <cfdi:lmpuestos totallmpuestosTrasladados="32.74">
- <cfdi: Traslados®> :
<cfdi: Traslado importe="32.74" (asa="16" impuesto="IVA"/>
</cfdi: Traslados>

- <cfdi:Complemento>
<tfd: TimbreFiscalDigital version="1.0" xsi:schemal.ocation="http://www.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital
http://www.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital/TimbreFiscalDigital.xsd" xmIns:tfd="http:/fwww.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital”
selloSAT="VmaAmOogAC8qQKLYjImilMTez03IYZHzPbSy00OMs2ZNHBA0d5cE+XSEMxghJAirWXu9s7IeENJR+TsUdyEybl0OJRSIOTtRBsO80A D
noCertificadoSAT="00001000000203220546"
selloCFD="CaiLd6y8xkSvdB/yUuUqBtUediwMvG/1D39BBZqZEetceL+qQvEKHM3LKrTF2e8XTGDMBnSGp7VHxJtDQcabBuUrOBsQxTIJFSKZN.
Timbrado="2015-11-05T08:55:11" UUID="4CA3589A-1FE9-4FEA-BB38-0C809B8F8D52" />
</cfdi:Complemento>
</cfdi:Comprobante>

file:///C:/Users/elena.lopez/AppData/Local/Microsoft/ Windows/Temporary%20Internet%... 09/11/2015



Maria Elena Lopez Medina

Asunto: RV: Comprobante FET8117 verificado

Importancia: Alta

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com [mailto:fonacot@recepcion.solucionfactible.com]
Enviado el: sdbado, 07 de noviembre de 2015 12:09 p.m.

Para: Benito Gutierrez Ruiz

Asunto: Comprobante FET8117 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE I

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante FET8117 verificado

El comprobante FET8117 se ha recibido exitosamente y cumple con los requi
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

& ” Factura
Electronica

sitos fiscales

g

,0S TRABAJADORES

FETS8117




o

AN

- @ scotiabank’

Comprobante de Operacion
BANCO/CLIENTE

11/11/2015 3:30:45 PM
Usuario:2092565

Folio sesion del ¢liente:179683901612248
Folio ID ITP:I806637540692442

Folio host:H5540008 sesion:No cliente

Plaza:LOS MOCHIS, SIN.

sucursal :Plaza 2000 - Los Mochis
pireccion:BLVD. ROSENDO G. CASTRO Y ALLENDE
S/N, COL. CENTRO

PAGO DEL SERVICIO
2553 - INST FONDO NAL CONSUMO TRABAJADORES

Moneda: MXN

REFERENCIA BANCARIA: 8111504010197210083350
NETO MENSUAL PAGADO: $7.15

FECHA LIMITE DE PAGO: 11/11/2015 :
CAPTURA SIEMPRE UNO: 1

Importe del Recibo: §57.15
Descuentos: $0.00
comisioén: $0.00
Iva (16%): $0.00
Importe Total del Recibo: $£0.00
Tipo de cambio: $0.00
Importe pagado: $7.15

(siete pesos 15/100 MN)

FORMA DE PAGO:
Total de entrada de efectivo: §57.15

Monto total de la transaccion: $7.15

Firma(s) de autorizacion y sello del cajero



INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
FICHA REFERENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

STPS _ Rl 3 . Insurgentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacién @%%%%M
VEEAEA B HALE R Cuauhtémoc México /
¥ FEIVES dw JOCELL ' X .
LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 1111/2015
NOTA PROPOSITO OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA
SUCURSAL DE PAGO 65 CULIACAN ~ ;
CONCEPTO 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
T P, NOMBRE GUTIERREZ RUIZ BENITO
CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
DETALLE SOBRANTE DE ANTICIPO DE VIATICOS VIAJE 886
IMPORTES APLICABLES
IMPORTE DE IVA $ .0.00 IMPORTE COMISION s 0.00 INTERESES MORATORIOS s 0.00
$ 0.00 : s 0.00
INTERES A DEVENGAR IVA COMISION IVA INT. MORATORIOS s 0.00
IMPORTE CHEQUE $ 0.00 IMPORTE MULTA § 0.00 GASTOS DE COBRANZA $ 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00
IMPORTE TOTAL: $ 7.15

FECHA LIMITE DE PAGO: 11/11/2015

REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE 8111504010197210083350

Puede realizar su pago a través de las sucursales bancarias para los siguientes servicios de cobranza referenciada:

SANTANDER 0142 BANORTE 4102 SCOTIABANK 2553 HSBC 6775 BANAMEX 8175-01 BBVA BANCOMER 1260766




~n

FORMATO DE GASTOS MENORES POR CONCEPTO DE

VIATICOS _
Para el 10%
. FECHA
13.11.2015

DATOS DEL COMISIONADO

NOMBRE: Gutierrez Ruiz Benito

UNIDAD Representacion Los Mochis

RF.C: GURB7212278C6 PUESTO: Analista Delegacional
DATOS COMPLEMENTARIOS

ITINERARIO: Sinaloa

VIGENCIA DEL: 05.11.2015 AL: 05.11.2015

IMPORTE DE GASTOS MENORES

RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
" LA CANTIDAD DE: $ 43.50 ( CUARENTA Y TRES PESOS 50/ M.N.)
CONCEPTO (S}: GASTOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

i€rrez Ruiz Bghito

isionadq/f !

00009721

Funcionario que Autoriza
Rubio Hernandez Miguel Angel
00002744




