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OFICIO DE COMISION PARA

fon

NETITUTG

acol

DIA MES ANO
LA COMPROBACION DE VIATICOS 10 11 2015
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION /- COhI‘SIONADO
Llanos Reynoso Salvador Antonio, 00006401 Flores Beltran Marisela, 00009821
Director Estatal en Mexic Analista Delegacional
COMISION : 0000000943 REEMBOLSO
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Baja California Nte-Sonora 18.07.2015 Al 18.07.2015 1 0
' MEDIQ DE TRANSPORTE
AVION AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL / VEHICULO [:l
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA DiAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE IVA TOTAL

HOSPEDAJE 0.00 0 0.00 GASTO
ALIMENTOS Y 435.00 1 435.00| NCOM 43.50 0.00 43.5(
TRANSPORTE LOCAL 0.00 0.00 0.00 0.0¢
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00]. 0.01
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.0
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 o0
0.00 0.00 0.00 0.0(
PEAJE 0.00 0.00 0.00 0.0(
AUTOBUS 0.00 B:00 0.00 0.04
GASTOS MENORES 10% L 0.00 0.0¢
TOTAL 435.00 334.87 46.62 381.4¢

ATENCION MODULO CANACO SAN LUIS RIO COLORADO SONORA

INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos

SE INSTALA MODULO PARA ATENCION AL PUBLICO EN SAN LUIS RIO COLORADO SONORA OTORGAMIENTO DE CREDITO

No. de Folio del Sistema en recibo de Caja

0.00|

A CARGO

0.00

A FAVOR

| 381.49

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

BANCO

| HSBC

| NUMERO DE CUENTA I 021180063063435862

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

381.49 (TRESCIENTOS OCHENTA Y UN pesos 49/100 M.N.)




2B XOTOR)

AIDA ILEANA CONTRERAS SALCEDO
RFC: COSA-690829-NL4
Actividad Empresarial Persona Fisica
AV. ALVARO OBREGON ESQ. 14 No. 1401
RESIDENCIASC.P. B3448 SAN LUISR.C.

Tel: (653)536-5000
Expedicion: SAN LUIS R.C.

Factura 000000000001727

|Fo - U= gl 18 de julio del 2015, 16:51 p.m.

Serje: SLYT

Folio fiscal: ABAAZ9ZA-B5AB-ABB9-9BA7-5E50E43FCERY
R s i oy s I 00001 0000003032 18402

(YRR 3 1 % gl 00001 000000202639096

Pago SAT: Contado Moneda MNacional

Num. Cuenta:

Cuenta: KOTORMXIO0001337
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO
DE LOS TRABAJADORES

IFN-060425-C53

AV INSURGENTES SUR 452 ROMA SUR
CUAUHTEMOC Distrito Federal, Mexico CP. 06760
Tel:

PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION

COD DESCRIPCION' EMP CANT ' PRECIO' IMPORTE

CAL- Pz 1 521.55 $21.55
TOR-CHI

TORI CHICO
TER- PZ 1 594.83 $94.83
PPO-

TAZ

TERIYAKI PECHUGA TAZON
SUS-CRU PZ 1 576.72  576.72
CRUNCHY ROLL
BEB- PZ 1 $30.17  $30.17
TEJM

MEDIA JARRA DE TE
MAT- PZ 1 $5.17 §5.17|
CAJ

CAJITA PARA LLEVAR

ESTE DOCUMENTO ES UNA
REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDIi

$228.44]
$36.55
5264.99

(DOSCIENTOS SESENTA Y CUATRO PESOS CON
92/100.- PESOS)

Cadena Original :
111.0[4B4A202A-B5AB-4BBI-9847 -5E50E4 3F CEB9] 201 5- 07

1BT16:51:09 [WEMTPVHWhBIry4CLIQUzDO 70 L4 Aw 2hwREIediHg3
HLLuDNTDOp8BWDF RIUWqCOXxMrHFgavMst+xX 8 IZPNK3duSaql+t
057532 CWEW7 SXZW7 e dF PrwImPT UGT 1 mXrYyBHME XGlhovKR
62RdK/ 3gcACes) CQEKBW3uTgaxy = |0000 1000000202639096(]

Sallo digital CFDf:

VVEMIPYDW hBIryd CLIQUID070L4 Aw 2 hwREIedIHG3HLIUD NTbOp8
WOPRIUwqCOXxMrHFgaviMst +xXBIZFNK3duSaql+ 057532 CWE
W7 SX ZW7 ed FPrwIimPT 1IG T1ImX ryy BHMCX GhovKR 6 2RdK/3gcAC
eajCQIKBW3uTgaxy=

Sello digital del SAT:

FLKZICKA+2 DU KAWIBESF My GCIAHPOZdT Wy 4uXT 632X EEMemRi

+VQNvCGAVGPELY 6 pSF pyqOnxVTYGPe AV TROD +hOn2imnjaSyC

MRGx3YRPhw)GIZQDI4lkdmZnu7qEZqiWe MsMQQV Sy pu55IKK2Ed
P+VNdzr2 11QO D400g8 =




Imelda Adriana Noriega Cabrera

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: domingo, 08 de noviembre de 2015 03:33 p m.
Para: Imelda Adriana Noriega Cabrera

Asunto: Comprobante SLVT1727 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante SLVT1727 verificado SLVT1727

El comprobante SLVT1727 se ha recibido exitosamente y cumple con los requjsitos fiscales
[x]E  establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.




ADMINISTRADORA DEL COLORADO S DE RL DE CV facting

SEREE  BG FOLIO 16106
RFC: ACO030325PHA e
AV. KINO Y 2DA NO.103 ALTOS CUAUHTEMOC FECHA ~ 18/07/2015 HORA 09:05:39
C.P.83400 SAN LUIS RIO COLORADO SONORA No. de Certificado 00001000000202362499
Folio Fiscal
A493EFBC-F812-4F5A-B4EA-EBABDB5D208B
Fecha y hora de Certificacion

EXPEDIDA EN SUCURSAL
CALZ CETYS ANTES BLVD. AEROPUERTO NO.4170 CALLES
DELEG. GONZALES ORTEGA
C.P. 21230 MEXICALI BAJA CALIFORNIA 18/07/2015  11:05:21

Regimen General de Ley Personas Morales
Datos del Cliente ( G132154 )

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES RFC: IFN060425C53
INSURGENTES SUR.NO. 452 COL. ROMA SUR
C.P. 06760 CUAUHTEMOC, DISTRITO FEDERAL, MEXICO. LUIS.SOTELO@FONACOT.GOB.MX

Codigo Concepto Cantidad  Unidad de Medida Precio Importe
CONSUMO DE ALIMENTOS 1.0000 PIEZA 62.9310 62.93
Cantidad con letra _ Sub Total 62.93

SON SETENTA Y TRES PESOS CON 00/100 M.N

Por este Pagare, debo(emos), prometo(emos) y me (nos) obligo (amos) a pagar incondicionalmente VA 10.07
a la orden de ADMINISTRADORA DEL COLORADO S DE RL DE CV, el dia 18 de Julio del 2015 la
cantidad de 73.00 (SON SETENTA Y TRES PESOS CON 00/100 M.N), cantidad que reconozco Total 73.00
(cemos) adeudarles, en caso de no liquidado a su vencimiento se me (nos) cargaran intereses

1 0,
moratorios en razén 08 % mensual. Método de Pago: EFECTIVO

PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION. EFECTOS FISCALES AL PAGO. EXPEDIDA EN MEXICALI BAJA
CALIFORNIA

Este documento es una representacion impresa de un CFDI. La reproduccién no autorizada de este
comprobante constituye un delito en termino de las disposiciones fiscales.

Sello Digital del CFDI
RUSzQAIsb+qurnW 36AU9p0Fy PJpTs6Q7VwIsCG4b3e6n0L84uB30CIVdLDC7u8pk/HOZIvgoKB4MTXezdmvSIGrA/JCOsOdGHp8BrbGbKeM/+yhjE
mzCg5tNtSv1iVwd Tks9KV7G1BDbbND 1JweZ3ZQmBfwKbFjxvmJ 1FKjcBQ0=

Sello del SAT

LfFRsW O8NXDs0e0gBamdswBF SYJupgdXhVk8KIRy fsEwQoF BzZ5VhIx57]WnRUROBEIEn/5zkkbHyJeuxppVCDLa/8RFicUblZwk8gOJ U1GgScMTuw
XobEWSQXnJCpp8CSemkdJAavPo7 ERFEXILXKc7tknEhOt5+waK0OnXQY=

Numero de Serie del Certificado del SAT
00001000000203093174

Cadena Original del Complemento de Certificacién Digital del SAT
||1.0]A493EF8C-F812-4F5A-B4EA-EBAGDB5D2088|2015-07-18T11:05:21|RUSzQAIsb+qurnW 36 AUIpOFy PJ pTs6Q7VwOsCG4b3e6n0L84uB30CIV



Imelda Adriana Noriega Cabrera

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: domingo, 08 de noviembre de 2015 03:34 p.m.
Para: Imelda Adriana Noriega Cabrera

Asunto: _ Comprobante BG16106 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante BG16106 verificado BG16106

El comprobante BG16106 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales

. establecidos por el SAT.

=] Comprobante entregado con ?xito.; Se utiliz? la configuraci?n personalizada d¢l proveedor para
validar el CFD.
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SECRETARIA

CEL TRABA]O ¥
FREVNISION SOCIAL

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

FECHA
10.11.2015
DATOS DEL COMISIONADO
NOMBRE: Flores Beltran Marisela
" UNIDAD Direccion Estatal Mexical
R.F.C. FOBM870213LRA PUESTO: Analista Delegacional
DATOS COMPLEMENTARIOS
_ITINERARIO: Sonora
VIGENCIA DEL: 18.07.2015 AL: 18.07.2015
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

C

domisionado Funcionario que Autoriza
Flores Beltran Marisela Llanos Reynoso Salvador Antonio
00009821 00006401




