OFICIO DE COMISION'Y ORDEN DE MINISTRAGION DE VIATICOS

No., Solicitud

QA ST

EEMAE{& f\T :."‘;:';, i

Folio: 123/026

Adscnpcnon Deleggcrbn Federal en B C S

Fecha; 12/02/2016
C. " Ramirez -Cruz Berenice
Apelhdo Paterno- ‘ 3'&;;Apellid0‘Ma§erno Nombre(s)

Nwel y Puesto MB1 Dlrector de Area

Hago de su conocimiento que usted ha sido comisionado a:
Loreto, B.C.S.

Duranteif 3 .dias- del 12 de - Febrero

i14 de,

i . _,,»z .t

Con el objeto de Asisitr al evento "Festlval de fa Bal

Ea

Eebrero del 201 6

Area Financiera: Sirvase afectar viaticos con cargo a la clave

T FLCURSCE “NASZIEROS |

presupuestal: i
LUGAR DIAS ] CUOTA DIARIA IMPORTE IMPORTE
' ; ASIGNADO MN
“lorelo, BC.S. T " 1,250100 3,500.00 2,500.00
’ o : 625.00 625.00 625,00
OTRO (ESPECIFICAR EN OBSERVACIONES) _ r uf
- TOTAL 312500 Joolt
OBSERVACIONES: F
VZAUTOBIZA“"' .ELABORA .
oo 'COORDINACION
O _ ADMINISTRATIVA
ENICE RAMIREZ CRUZ C. JOSE LysE MOPEVERDE DUARTE
- COMISIONADO /7 FINANCIEROS
SEGRETLAIA 0 : MECT) sMBIENTE )
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SEMARNAT |

FE 23 h %
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SECRETARIA DE MEDIO AMBIENTE Y RECURSOS NATURALES

FINIQUITO DE VIATICOS Y PASAJES

Fecha de elaboracién
18 de febrero de 2016
SUBDELEGACION ADMINISTRATIVA
PRESENTE.
Por este medio se solicita se registre el tramite:-
(X)) Comprobacion de vidticos
() Devolucion de vidticos
() Cancelacion de comision
{ ) Reintegro de pasajes por $ (Terrestre u otros)
Para ello se anexan los siguientes documentos:
Boletos de avion:
( ) Taldn(es) (X ) Factura(s) de Hotel No.  £-2842 Importe $1,100.00
( ) Completos)y ( ) Chegueoefectivopor$ _ $0.00
- { ) Incomplete ( X ) Total a comprobar $1,100.00

{ X ) Oftros: Facturas por alimentacién
(Incluir numero e importe)

A 2644 $471.55, A 2642 $1,100.00 v 241 $437.00

Correspondientes a ia solicitud de vidticos y pasajes Folio No.  123/026  tramitada ante esta Subdelegacion.

OBSERVACIONES: Nos apegamos a la norma actual para la comprobacion de viaticos, validas por el 100%
comprobable. )

Derivado de lo anterior, solicito se realice el reintegro al presupuesto y/o se registre la comprobacion de los
recursos que me fueron otorgag

Atentamente Recibi y Coteje

(SECRETARIA DE MEDIO AMBIENTE |

Biol-Berefiice Ramirez Cruz =1 /N N 1N

Original y comprobante.- Coordinacién Administrativa. l‘ LA FER 7075

Copia sin comprobanOtes.- Direccién de Operacidn Financiera. el D
T

| DEPTO. DE RECURSOS FINANCIEROS
AT




HOTEL OASIS S.A.DE C.V.

RFC: HOA-860313-FJ0
BAJA CALIFORNIA No. SN CENTRO
(613) 1350211

CP: 23880

po, 14 febrero 2016  09:56:13

RFC: SMA -941228-8E0 NUM CLIENTE 327

NOMBRE: SEMARNAT DELEGACION FEDERAL EN EL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA §
poMIcILIo: MELCHOR OCAMPO E/LIC. VERDAD Y MARCELO RUBIO, No, 1045, CENTRO
CIUDAD Y ESTADO: La Paz, Baja California Sur CP: 23000

2016-02-14T09:56:13

00001000000202693494

2016-024'1‘09:56:13 B 00001000000300250292

1.00 No Aplica HOSPEDAIJE 924,37 ) 924.37

Sello Digital del CFD!:
] m OwgaQiogZ W ImvfSOelc TNfaNSkQWn *fRgfZ8VIBRK OjUHX6Qu0zat VY IpClaSW Y pEhMBDLyngSCyQGSGOvpGad6KIONenCu7 | EUR/KIL Xuld
- IL 5% L 0YBmodSVhIQEZOOVQTGZIemY gONTGRnGQoesStau3wdMHAI8 mpqiD TrP9EcdM= :
g Sello del SAT:

W7owTPWHUNWOXDREW 2aM96ef8/DScZUVDKAqTAIwOOOXHNSEeKMTNK SUV+HSCMMKyBIZqeHxZZFLAc8+1 5Nuj85Tsfyyup06zDSuydE ‘
IijmWKany?conioAFgTvaay{FqKZPoKOWpC‘CoaithQCgYZuezvurFPSfZ+MRU=

Cadena orlginal del-complemento de certiffcactén digital del SAT:
IN.0|F4E4F292-EE2A-4BE&-9BAC-IFRCASTS 128A12016-02-14T0%:56:13|0wgal}fogZ W1 mvf30ele TN 2NSKQWnx fRgiZS VIBRK QjUHX6QuizatV Y1

g1 pC/qSWIYpERMbDLvigSCyQGSGOvpGIdEKIONenCuTI EURKIL XuUdoY BimedSVLIQEZOOVQT GZEemY g0NTGRnGQoesStaudwdMHAIg  mpqiD
TtPYECAM={00001000000300250292]]

s
| |

Regimen Fiscal: Personas morales del régimen general Meétodo de Pagﬂt No Henificado

Un mil cien Pesos  00/100 M.N.

Este documento es una represenfacién impresa de un CFDI Pago en una sola exhibicién
Efectos Fiscales al Pago

EHEPREY wewutacurastectronica.mx
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HOTEL OASIS S.A. DE C.V.

RFC: HOA-860313-FJ0
BAJA CALIFORNIA No. SN CENTRO
(613) 1356211

CP: 23830

o, 14 febrero 2016 10:26:27

RFC: SMA -941228-8E0 . © NUMCLIEENTE 327

NOMBRE: SEMARNAT DELEGACION FEDERAL EN EL ESTADO DE BAJA CALIFORNIA &
DOMICILIO:MELCHOR OCAMPO E/LIC. VERDAD Y MARCELO RUBIQ, No. 1045, CENTRO
CIUDAD Y ESTADO: La Paz, Baja California Sur cP: 23000

2016-02-147T10:26:27

00001000000202693494

2016-02-14T10:26:27

00001000000300250292

1.00 No Aplica CONSUMO ALIMENTOS 471.55

471.55

Sello Digital del CFDI;

' E jiSi3afszHAnXYj]16YT75foj4thoAURJ'MATeIDleiWraLDI4GSDgewOZR6.’4aKXid3cmed3fqlAl’lR9YVbl?9fghuccf2HCwLw592i61RUAUfHKv
e gU+0cQA3d7710ygh6 BhuyePTZrUpct0HeYsotelhY | LNL W/Hb2XvOM=

Sello del SAT: .
: ; bHTebﬂ+stXmNDF4zot{}qudeWthI+e'fjemanly+QwSKQFx8yGsaYLvKQSchYUnIiPthUdZ 1N6Tix AmRigTOLydzwiSp8eNTcaL WeaMrve
s S B 3IyXLoxxwi‘EuGZQSrrqumwwzwaGwXlh2PtoU+gch92pHCgAyDPJszGPO=
. '. i b Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT:

. £

gyl ||1.0|7C23C6E3-AlFl.-42A2-BBBD-2573lBD233DF|2016-02-14'1‘10:26:27£lei3afszHAnXthGYT?SISfj4thoAURfMATeleXeiWraLDHGBDgchZ

1 R6M4akNid3eyQmd3fgtAP IR9Y Vi 7fgJutee ] 2HCwLwS92i6(RUAUSH KyvgU+0eQA3d770ygh6BhuycPTZrUpct0+e YsotelhY ILNLW/HbzX vOM=|0
=1E 0001000000300250292()

Regimen Fiscal: Personas morales del régimen general

Método de Pago:  No Identificado

Quinientos cuarenta y siete Pesos  (0/100 M.N.

Este documente ¢s una representacion impresa de un CFDI Pago en una solz exhibicién
' ’ Efectos Fiscales ai Pago

i PRES wwwilacturastectronica mx




MARIELA RICCETTO MAUBRIGADES Folio Fiseal:

RFC Emisor ; RIMM690227895 No deo 58;';,8:12;3 é§§494cBT.Q&OA-7A20222E2FAB
Domicilio Fiscal def Emisor : 00-001000000305105597
Calle PASEQ HIDALGO ESQUINA MADERO No. Exterior S/N No. Interior S/N ugar, Fechay hora do emision: 37
Colonia GENTRO Localidad LORETO Municipio LORETO Estadc Baja HORETOB,CS, 2016-02-16T10:37:18
California Sur MEXICO CP, 23880 ) Efecto del Comprobante:
Sucursal : Ingreso
Folio y Serie:
241
RFC Receptor :  SMA9412288E0 Réglmen Fiscal: :
gEI\RRARNAT DELEGACION FEDERAL EN EL ESTADO BAJA CALIFORNIA REGIMEN DE INCORPORACION FISCAL
U

Calle QCAMPQ No. Exterior 1045 No. interior SN Colonia CENTRO Localidad
LA PAZ Municipio LA PAZ Estado Baja California Sur MEXICO CP. 23000

| CANTIDAD | UNIDADBE | NGMERO BE

ol MEDIDA i [DENTIFICACION f i UNITARIO
1 | SERVICIO | NA }CONSUMO 13/02M6 { 377.oo§ 377.00;
Motivo def Descuento: Subtotal: $ 377.00
Moneda: PESO Tipo de cambio: Impuestos
Trasladados
Formade Pago: UNA SOLA EXHIBICION
Método de Pago: NO IDENTIFICADO VA 0.16% $ 60.00
Nimero de cuenta de Pago:
Condiciones de Pago:
TOTAL $ 437.00

Total con [etra;
CUATROCIENTOS TREINTA Y SIETE PESO, 00/100

Sello digital det CFDI:

zVxd +BVW29MK9NHFkYZbASAngGPancBOooCSﬂyJZIXG EsdiisVieC KWo+JBkSo2TAUFZ/x2GPn K+sCB+HRCBIGR KOpusQZMO07PTZPucs HxjyWnIMXbLonRp4PIWIKa
#8+OiMezeb3M4F|au2F'PrUDmHDésyCipSTXQ:

Sello del SAT:
BmTKlN+Pk5t2ijyHGIkuiguCUnchYchtogIManWiUGlSkchaj'4oK8yW1 oXrFNWEC/LnoBYNYMK7UL
+LMaOBJaZzBiSOIzUl?4bbWLwKZ1 uhDecCyaFsHLSG KgrfNXBObz?pXQJOWOS2Ism UM4aSt KTBKEioMTxqE+ed=

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT

111.0184A81881 -CE49-4CB7-980A-7A2D222E2FABIZ01 6-02-18T 10:39:4917Vxd
+BYW20M| KQNHFkYZbASAngGPg Pre90ooCeIy2/XG Esd|15VeCKWoHIEkS02TAUFZiaG Pal+sCB
HHCBIQIzRK/0pusQZMOOYPTZ P uoBijyWnlMXbLonRMPIWQKM8+OiMezeb3M4RaU2P PrUOMHD4syCipSTXQ=100051000500201 7481200

No de Serie del Cerlificado del SAT: Q0001000000201748120
Fecha y hora de certificacion: 2016-02-18T10:3%:49

Este documento es una representacion impresa de un CFDI[
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