ﬁ 248

DEPENDENCIA: INSTITUTO MUNICIPAL DEL DEPORTE

FUNCIONARIO O EMPLEADO: JORGE FRANCISCO TREVOR SALOMON
PUESTO: AUXILIAR DE OFICINA

NOMINA: 1320

COMPROBACION DE VIATICOS OFICIOS DE COMISION: S.A. 259/12/2025

FECHA DE VIAIJE: DEL DIA 05,06 Y 07 DE DICIEMBRE DEL 2025

DESTINO: CIUDAD CANANEA , SONORA.

Olauu buy Rozs

I REPORTE DE GASTOS
CONCEPTO MONTO MONTO UTILIZADO | DIFERENCIA PARA
OTORGADO DEPOSITO
COMBUSTIBLE 0 0 ‘ 0
CAMION 0 0 0
ALIMENTACION 900.00 900.00 0
0
CASETAS 376.00 338.00 38.00
HOSPEDAJE 0 0 0
TAXI 0 0 0
ESTACIONAMIENTO 0 0 0
TOTALES ) 1,276.00 1,238.00 38.00

. REPORTE DE VIAJE:

SALIDA DE CABORCA A LAS 13:00 HORAS, DEL DIA 05 DE DICIEMBRE, LLEGADA A
CANANEA, SONORA. 4:30 PM. DE REGRESO A CABORCA EL 07 DE DICIEMBRE A LAS
3:30 PM. LLEGADA A CABORCA A LAS 06:50 PM. DEL DIA 07 DE DICIEMBRE, TODO EN

ORDEN.

QUEDO DE USTED PARA CUALQUIER DUDA O ACLARACION.

ATEN TAMENTE:

C. JORGE FRANCISCO TREVOR SALOMON
AUXILIAR DE OFICINA DEL IMD

r//-

<



AL CONTESTAR ESTE OFICIO, CITESE LOS DATOS

( DEPENDENCIA: - MUNICIPIO DE CABORCA

SECCION: SECRETARIA DEL AYUNTAMIENTO
NUMERO DE OFICIO: S.A. 259/12/2025

{ (“ } Asunto: Oficio De Comision
H. Cabor%§ Sﬁ;\ ﬁ 203 de diciembre de 2025,

AQU@@XHSPONDA @ O, S

™ Por me ler dé\ﬁpr’ésente informo que el C.‘ BETF NCISQS:I' REVOR SALOMON ha

sido comlsmr‘r\ao a CIU " 06 0 de resente a “TRASLADAR A
DEPORTSTAS AR BRYQUELBOL 40 AS' 5_gfa de salida 13:00

Horas, SPRINTE F
é e }'9 | ;

.,
ESTK’“’" OMISI%KLGEN%

VUELTAY 3 éMDAS

%‘E Pl
ENO -gf jEL CASETAS IDA Y

solicita se enviel%Ja¥
comprobantes fiscales:dugg ;

CONTENIDOS EN EL ANG ULO SUPERIOR DERECHO.

SNICIPAL
. TESORERF:A MSONORA .

B CONTAB\L\DAD S

MTRO: JORGEAI&U!SMQEWO DAVILA
SECRETARIO H. AYUNTAMIENTO

C.c.p.. Archivo. Expediente.




} - Factura - VERSION 4.0

16660
No. de serie del CSD del emisor
00001006000704747026

Fecha y Hora de emision
2625-12-11760:12:18

Folio Fiscal
2AZ2192C-5937-479C-AT48-01CACRSDCTES

Lugar de expedicion: 55824

Emisor
Fecha y hora de , ”
cafificacitn No. de serie del CSD del SAT Forma do Pago

2025-12-T17 01218

00010000007 08381114 01 - Efective

kExpm acion: {)'S.» No aplica.
Receptor \
Regimen Fiscal Receplor:603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos

826 - Régimen Simplificado de Conflanza

Regimen Fiso

RFC: MCABD12014L3
Fazon Social MUNICIPIO DE CABORCA
Uso de CFDE G03 - Gastos en general

Damiciilo Fiscal Recepton 83600

Valor Unitario Importe

Deseripcion

Cantidad Ctave Unidad
J £48 - Unidad de CONSUMO DE ALIMENTOS
100 servicio Ohfeto Imp: 02 -~ S objeto de impuesto 784.31 784,31
ClavePodSery: 90101501 - Restaurantes Linidad de Madida: No. 1D Cuenta Predial:
Descuenio: .00 VA 126,48 EPS 0.0 IEPS RET; 0.0 18R 9.8 WARET 0.0
Subtotal 784.31 MXN]
IVAT 0160000 12549 MKN
SRR 8.012500 .80 MXN
Total 900.00 MXN]J

TOTAL EN LETRA: NOVECIENTOS PESOS 00/1080 MXN
Método de Pago: PUE - Pago en una sola exhibicién Condiciones de Pago:

Cadena eriginal del complemento de certificacion cigital del SAT

{11.1{2A221930-5937-4780-A748-01C 8 CESDCTES 202512

11780 12: 13 TRNOA0SOIRKA MV SRET oD ST AT mICrOBDIcED TNEFPeOF +inofFbIVHhISIShZ(+ 3o8PeE+s 2ma/vidBLYISzwd twithevi{
¥ AT ZeHeOGgelr CONRMD IUTHETBUSuHIBpkyel QvOilzp

2Bk YV GmNKESSTR 2R nlm ] RisOfa2ble XLIUwAgg MG,
QLI XEDZvaBREMD4spX TTadcXIRSXKEBGRu Yy gl CaNFRagS Anve/BPT, IEvaRe RaghiHeKGnotwF DWFSKps GAX Ky OLwi+ PImBynGbmeanviu
\ E Exp 1ellpntaRpts f 7083611184 )

Sello digital del emisor

SV IBRET oV QI TSI THABY mRrOG DI cED+TNEP O +nolF b2VRISIBHZQ+30SPje I S+sEmaiv/IGLY B wa v wiibevKiuhojh e Y Vil GmNKEIETP
2AROUMZpAhBRhOG 2B XLIUwd g MIIShniZifrs AT ZwHxw G geDrC Qniir v YTHETRUAuNSBpkyenyOUp QLI XIDZvaBREMDAs pX THol
KIRAXKU GRu YK gLOaNFRagSAcvrOF T, Evalds RaqiiHHKGnoswF DWRISKpe GOy QLwi PimbynGhmenvBuBspcliwtmicUprlalind Ssslaj

NG
Sello digital del SAT

8 ABLT 028K 3BratoZulinguAsx XDVWWDIPNHIGR 2838

o

XIYaZByHBAAY TyV It Q7 EBhZE/ Y voSwisaSF 7 plsifVEWK24q3eGVFSa
ApWO3gnXA Py OnNFR oS820 FNVKRES AxgREZFIpIg S TRIWhOMORTeHEKN UL +rninHeViydevSBAR0Ss uXSIKesvH Tr SoVigLUSmEYRT +
MRS KB VWK

IZGLTLMSIZMO T B WollSrOwe TyylidiSab/ YICIC QoA citamEWHIR g2 fpbmiVse BDSYrzE TrHTwhis:

g

. /
Este documento es una represenfacion impresa de un OFDH

Facture electronicamente en www.digifact.com.mx
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PLAZA DE COBRO SANTA ANA
FOLIO = 2-0000725593 CARRIL:2B
05/12/2025 15:14:37
IMPORTE : IVA: TOTAL:
$ 114.66 18.34 133,08
CgErador: 16450

ASE: AUTD

PLAZA DE GOBED1N01%53 M¢. .DALENA
85/12/2025 1

FG{IU/ 0000824302  CARRIL 5 A
CLASE T1A $ .90
FACTURACION: TKG7 108H BKS7 G9MF HD

PLAZA DE COBRQ SANTA ANA

FOLIO = 4- @@@@7@3152 CARRIL:4A
B?/TZ/Z%&?E 17:28:

IVA TOTAL:
$ 114.68 18.34 133.00
Cobrador: 7407
CLASE: AUTO

PLAZA DE COBRO No.153 MAGDALENA

07/12/2025 16:46:13

FOLIO: @@08947838 CARRIL 1B
CLASE $ 36.9
FACTURACION 9K71 BHOT KKAM TOMK HK

D=0
LE:
Eres




