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Los entregables fiscales se refieren a todos los documentos que los proveedores de
servicios especializados tienen que compartir de manera mensual con todos sus clientes,

para poder cumplir con la nueva reforma de subcontratacion.

Estos documentos se solicitan para que los clientes, que tienen empleados
asignados en sus instalaciones por sus proveedores especializados, puedan
asegurarse que se les esta pagando su sueldo y que todos los impuestos referentes

a la nédmina estan siendo cubiertos.

¢Cudles son los entregables fiscales?

Los entregables se dividen en 3, mensuales, bimestrales y cuatrimestrales.

Mensuales: Dispersion de Nomina, CFDIs, XMLs, Pago IVA con Acuse, SUA y pago,
Pago de ISR con Acuse, Carta de Opinién positiva SAT, Factura del servicio,

Materializaciéon del Servicio.

Bimestrales: Pago de INFONAVIT.

Cuatrimestrales: Carta de no adeudo de INFONAVIT, Carta de no adeudo del IMSS,

ICSOE, SISUB.


mailto:bbugarini@worldofjob.mx
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Ejemplos de entregables Mensuales

Dispersion de Nomina

El comprobante de dispersion bancaria por concepto de pago de ndémina puede variar, dependiendo
del banco emisor; este acredita todo pago al trabajador a través de transferencia bancaria
directa a su cuenta, como lo muestra el presente documento.

& Santander’

Reporte de operaciones
Dispersion de Pago de Noémina

Namero de Contrato ENLACE:
Comne . ¢ -
G

Numer uenci | archivo:
Tipo de Operacién: ABONO NOMINA
Fecha de envio de pago: 01-10-2021

Importe Nombre Apellido paterno Apellido materno Estatus Concepto
1" $1,753.60 TERESA Procesado Pago de Nomina
I $1,606.00 JOSE LUIS Procesado Pago de Nomina
I $767.00 ZALMA DENIS Procesado Pago de Nomina
I $1,131.80  JAVIER Procesado Pago de Nomina
$896.00 JULIANNA Procesado Pago de Nomina
PAOLA
$1,867.40 LUCIA Procesado Pago de Nomina
GUADALUPE
$913.40 JOSE Procesado Pago de Nomina
FRANCISCO
I $1,038.20 CARINA Procesado Pago de Nomina
I $1,222.00 YAN_ET Procesado Pago de Nomina
I $1,110.60 LAU?!A ALICIA Procesado Pago de Nomina
I £983.60 ROSALBA Procesado Pago de Nomina
I $1,038.00 ISRAEL Procesado Pago de Nomina
I $1,153.60 SILVIA Procesado Pago de Nomina
$9?TB.BO ROBERTO Procesado Pago de Nomina
DANIEL
$1,207.20 MARIA Procesado Pago de Nomina
GUMECINDA
I $908.00 SOREYA Procesado Pago de Nomina
I $1,353.40 ROLANDO Procesado Pago de Nomina
$1,538.60 LILIANA Procesado Pago de Nomina
YAZMIN
I $961.40 BLANCA Procesado Pago de Nomina
I $996.60 JUAN HECTOR| Procesado Pago de Nomina
I $498.20 GLORIA INES Procesado Pago de Nomina
I $3,124.00 JORGE SELIM Procesado Pago de Nomina
$1,500.00 MARTHA Procesado Pago de Nomina
LORENA
Importe total: $28,547.20 Total de Registros: 23
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CFDls

Los formatos de CFDIs de némina pueden variar, dependiendo del programa de némina que
se esté utilizando para obtenerlos.

Comnrobante Fiseal Dinital nor Internet

RFC: ~ RegPat: 0 Hora:  17:09:42
601 General de Ley Personas Morales
n: 53100
1047 - Martinez D Periodo:18 04 Quincenal 16/Sep/2021 -30/Sep/2021
RFC: [ Dias de Pago: 15.000
CURP: G Fecha Pago: 30/Sep/2021
Fecha Ini Relacion Lab: 13/Jul/2020 Puesto: ENFERMERA ADMINISTRATIVA
Jornada: 01 Diurna Depto:
NSS: 17149481743 SD: $ 505.70
Tipo salario: Mixto
l | Deducciones |
Eﬂ"‘"‘r No. muw . No. Concepto Total
P‘A .001 001 Sueldo 7585.5 604 099 Ajuste al neto 0.05
P 038 011 Dia festivo descanso 1011.4j001 052 IMSS 204.17
002 045 ISR mes 1029.48
Total Percepc. mas Otros Pagos $ 8,596.90 Subtotal $ 8,596.90
Descuentos § 204.22
Retenciones § 1,029.48
Total $ 7,363.20
Neto del recibo $ 7,363.20
Importe con letra

siete mil trescientos sesenta y tres pesos 20/100 M.N.

Se puso a mi disposicion el archivo XML ¢

rrespondiente y recibi de la empresa

arriba mencionada la cantidad neta a que este documento se refiere estando
conforme con las percepciones y deducciones que en él aparecen especificados
La cantidad como Neto del Recibo es transferida a la cuenta bancaria que yo designe

137580103110918709

Firma del empleado

Método de pago: PUE Pago en una sola exhibicién

Este documento es una cion impresa de un CFDI

99
Emitido desde: CONTPAQI® Néminas
Serie del Certificado de!l emisor: |GGG
Folio Fiscal UUID:
No. de serie del Certificado del SAT: |(IIIINIENEGEGEGED

Fecha y hora de certificacion: [2021-10-04T17:09:53

Sello digital del CFDI

Sello del SAT

Cadena original del complemento del certificacion diaital del SAT

Version del comprobante: 3.3 Version del complemento: 1.2 Hoja 1 de 1
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XMLs

El XML es un tipo de archivo con un lenguaje especifico para ser leido por la web que
contiene toda la informacion del CFDI. Es un archivo con terminacion .xml y al abrirlo se debe
de ver algo asi:

<?xml version="1.0" encoding="utf-8"?><cfdi:Comprobante
xmins:cfdi="http://www.sat.gob.mx/cfd/3"
xmins:nominal2="http://www.sat.gob.mx/nominal2"
xmins:xsi="http://www.w3.0rg/2001/XMLSchema-instance"
Certificado="MIIGGTCCBAGgAwIBAgIUMDAWMDEWMDAWMDAOMDKXNTQzNTcwDQYJKo
ZIhveNAQELBQAwggGyMTgwNgYDVQQDDC9BLKMuUIGRIbCBTZXJ2aWNpbyBkZSBBZG1
pbmlzdHJhY2nDs24gVHJIpYnVOYXJpYTEVMCOGAL1UECgwmU2Vydmljaw8gZGUgQWRta
W5pc3RyYWNpw7NulFRyaWJ1dGFyaWExODA2BgNVBAsSMLOFkbWIuaXNOcmFjacOzbiBk
ZSBTZWd1cmlkYWQgZGUgbhGEgSW5mb3JtYWNpw7NuMR8wWHQYJKoZlhveNAQKBFhBh
Y29kc0BzYXQuZ29iLm14MSYwJAYDVQQJIDB1Bdi4gSGIKYWxnbyA3NywgQ29sLiBHdWVy
cmVybzEOMAWGALIUEEQWFMDYzMDAXCzAJBgNVBAYTAKLYMRkwFwYDVQQIDBBEaX
NOcmIObyBGZWRIcmFsMRQWEQYDVQQHDAtDdWF1aHTDgqW1vYzEVMBMGALUELRMM
UOFUOTcwNzAXxTk4zMVOWWWY JKoZIhveNAQKCDESSZXNwb25zYWJsZTogQWRtaW5pc
3RYYWNpw7NulENIbnRyYWwgZGUgU2VydmljaW9zIFRyaWJ1dGFyaW9zIGFsIENvbnRya
WJI1eWVudGUwWHhcNMTgwMTIOMTUyYNzIzZWhcNMjlwMTIOMTUyNzIzZWjCBUTEfMBOGA1U
EAXMWUK9ETOXGTyBDSEFWRV0ogREVMROFETzZEfMBOGA1UEKRMWUKOETOXGTYBDSE
FWRVogREVMROFETZEfMBOGALUEChMWUKOETOXGTYBDSEFWRVOgREVMROFETZEW
MBQGALUELRMNQOFEUjUSMDMXMKITOTEbMBKGALUEBRMSQOFEUjUSMDMXMKhERK
hMRDAzMR8WHQYDVQQLEXZSTORPTEZPIENIQVZFWIBERUXHQURPMIIBIJANBgkghkiG
9WOBAQEFAAOCAQBAMIIBCgKCAQEAIMaBYX+0OiY7jpTver596y3DrwTQIrOEVqduXrN/G1
ZXXFGKI1xxrYPuOlcrORX6jhaJ0S0rxjbZlgpHWEMJbi6 EHkavujFB+LGx3DIKHCXTHx2eFThD
fCWiyzFwl3wcBHMIetbFRVPThkFIVjrkVhWVcaCWVpYIYu8H5GICHc4Dv8I6VQD1GQ180IP
sfkakVA29z9G68KY/ot4D1xHghyryVEsSy0SIsqQdYEfkpLsjF/EVSRtIOOFcwHMpbThusuXGh
s+20Lun5AaA01C4Jdz7KKkYy/W60VZHq0zPFF75kCclp9lhfiZ9Sw9flIHAeNXHAhSwy XK
SelloCFD="NUK8c9KEkozPKtMgFudhKj6hjMEAsSMIZFf9blyOISI[jOPGuTbX/YuawOnBCQgwA
bz/hQGsu65EUIxsNde2reZwchTdS/


http://www.sat.gob.mx/cfd/3
http://www.sat.gob.mx/nomina12
http://www.w3.org/2001/XMLSchema-instance
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Pago IVA con Acuse

Acuse de IVA
HACIENDA @
i = INFORMACION REGISTRADA DE PAGOS DE CONTRIBUCIONES FEDERALES oe
SAT
Hoja 2 de 3
Fecha y Hora de emision: 05/11/2021 - 11:44
RFC: L —]
Denominacién o razén social: @D sA DE cv
Tipo de declaracion: Complementaria Tipo de periodicidad: Mensual
Periodo de la declaracién: Septiembre Ejercicio: 2021
Fecha y hora de presentacion: 22/10/2021 19:53 Medio de presentacion: Internet
Namero de operacién: [ ]

Concepto de pago 6: IVA RETENCIONES (Complementaria de Modificacién de Obligaciones)
Impuesto a cargo: 15,169
Parte actualizada: 0
Recargos: 0
Cantidad a cargo: 15,169
Cantidad a pagar: 15,169

Es recomendable verificar que el importe calculado de la parte actualizada esté correcto, en virtud de que puede haber cambiado el indice nacional

de precios al consumidor y el calculo debe estar basado en el ltimo publicado.

Los datos personales son incorporados y protegidos en los sistemas del SAT, de conformidad con las disposiciones legales en la materia.

Para modificar o corregir datos personales visita sat.gob.mx

Este acuse es emitido sin prejuzgar la veracidad de los datos asentados ni el cumplimiento dentro de los plazos establecidos. Quedan a salvo las

facultades de revision de la autoridad fiscal.

SECCION LINEA DE CAPTURA

El importe a cargo determinado en esta declaracion, debera ser pagado en las instituciones de crédito
autorizadas, utilizando para tal efecto la linea de captura que se indica.

Linea de
Captura:

Vigente hasta:

22/10/2021

Importe total
a pagar:

s20D

Obligado a pagar por internet

Pago IVA

BBVA

Recibo Bancario de Pago de Contribuciones, Productos
y Aprovechamientos Federales

Nombre o Razén Social: TS
Linea de Captura: 0424 33MW B000 4238 3493
Importa Pagado: $601

Fecha y Hora de Pago: 15/05/2024 18:45 Hrs.
Cuenta de Cargo: [t e

Nimero de Operacion: 121364673231

Llave de Pago: e ]

Canal de Pago: Internet

Forma de Pago: Transferencia Electronica de Fondos
Medio de Presentacion: Internet (BBVA.MX)

Sucursal: 1002

Guia; 000120846

Certificacion de Pago:
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SUA y pago

El SUA es un documento que incluye a todos los colaboradores de la empresa registrados
ante el IMSS e incluye el desglose de las cuotas a pagar por cada uno.

[ Y

\D)
IMSS

SISTEMA UNICO DE AUTODETERMINACION
CEDULA DE DETERMINACION DE CUOTAS

Periodo de Proceso: Septiembre-2021 Fecha de Proceso: 15/oct./2021
Registro Patronal: @  rFc: I Area Geogrifica: A (Homologada a partir del 01/10/2015)
Nombre o Razén Social: I A DE CV Delegacion IMSS: NUEVO LEON 20
Actividad: —————— ] SubDelegacién IMSS: No. 3 SUROESTE 34
Domicilio: G 329 Pob., Mun. / Alcaldia: SAN PEDRO GARZA GARCIA
Cédigo Postal: 66269 Entidad: NUEVO LEON Prima de R.T. 0.50000% V36.1
No. de Seguridad Social NOMBRE RFCICURP CLAVE DE UBICACION
Enfermedades y Maternidad SUMAS
Clave Fecha Dias SDI  Lic. Inc. Aus. CF. ExcPat Exc. Obr. PD.Pat. PD.Obr. GMP.Pat GMP. Obr. RT. 1V. Pat. LV. Obr GPS. Patronal Obrera SubTotal
09-09-92-4378-5 AseNDARO D [ Pl
Alta 06/09/2021 25 16041 O O O 457.08  0.00 000 2807 1003 4211 1504 2005 7018 2506 4010 65757 5013  707.70
43-12-83-0534-9 AcosTA D L MON BAT
3 497.18 0o o [ 5485 753 274 10.44 373 15.66 5.59 7.46 26.10 9.32 14.92 136.96 2138 158.34
ws 04009/2021 27 53210 0 O O 49363 7818 2843 10057 3592  150.85 5388 7183 25142 8979 14367 120015 20802 149817
49-14.96-3184.5 AcosTA (I O MAGNA MON
Alta 01/09/2021 30 381.01 0o o [ 548.47 37.01 13.46 80.01 28.58 120.02 42.86 57.15 200.03 7144 11430 1,156.99 156.34 1,313.33
09-10-92-4356-9 AcAuTo (D (] “MAGNA MON
Alta 01/09/2021 30 623.06 0 o0 0 548.47 116.89 42.50 130.84 46.73 196.26 70.09 93.46 327.11 116.82 186.92 1,599.95 276.14 1,876.09
04-12-80-0288-0 Apriano @I O ROT QUIMICA
30 158.91 0o o [ 548.47 0.00 0.00 33.37 11.92 50.06 17.88 23.84 8343 29.80 47.67 786.84 59.60 846.44
90-96-76-1564-3 AcUILAR (D . PE
ms 01/09/2021 30 502.64 0o o 0 548.47 7715 28.05 105.55 37.70 158.33 56.55 75.40 263.89 9425 15079 1,379.58 216.556 1,596.13
0218-72-39021 AGUILAR (I [—1 JC TORREON
ws 01092021 23 18189 0 O O 42050 000 000 2028 1046 43.93 1569 2092 7321 2615 4183 62967 5230 68197
Baja 2310012021
94-98-77-0195-3 AcuiLAR (I —— JD SALTILL
ws 01/09/2021 30 185.88 0o o 0 548.47 0.00 0.00 39.03 13.94 58.55 2091 27.88 9759 3485 55.76 827.28 69.70 896.98
02-19-85-04330 AcUILAR (I L ROT QUIMIC
3 15891 0 0 0 54847  0.00 000 3337 1192 50.06 1788 2384 8343 2080 4767 78684 5060  846.44
67109110733 AcuRre (D _ CIENEGA
ws 01/09/2021 30 278.37 o 0 0 548.47 3.14 1.14 58.46 20.88 87.69 31.32 41.76 146.14 52.19 83.51 969.17 105.53 1,074.70
47-89-72-6684-8 Acurre (D . ] JTBAT
3 667.38 0o o [ 54.85 13.15 478 14.01 5.01 21.02 75 10.01 35.04 12.51 20.02 168.10 29.81 197.91
ws 04/09/2021 27 48183 0o o [ 493.63 63.25 23.00 91.07 3252 136.60 48.79 65.05 227.66 81.31 13009 1,207.35 185.62 1,392.97
32:89-71-99413 AGURRE (I I JHON DEERE
ws 01/09/2021 30 187.87 0o o [} 548.47 0.00 0.00 39.45 14.09 59.18 21.14 28.18 98.63 35.23 56.36 830.27 70.46 900.73
12:95-75-07606 ALaMiLLA @R G KASAI
Alta 29/09/2021 2 158.91 [ [ 36.56 0.00 0.00 222 079 334 1.19 1.59 5.56 1.99 3.18 5245 397 56.42
Pagina: 1
&% BANORTE
BANCO MERCANTIL DEL NORTE S.A.
14649 - GHIED RPC: 8MN-930205-927
18/10/2021 14:57
Comprobante de Pago SIPARE / IMSS - INFONAVIT
Cuenta Cargo: —
Titular de la Cuenta: @ s OE cv

Linea de Captura:
Registro Patronal:

Periodo de Pago: 2021-09

Origen de la linea de Captura: 2

Folio SUA:

Fecha de Vencimiento: 18/10/2021

Importe IMSS: $5¢

Importe RCV: $0.00

Importe Aportacion Patronal de Vivienda: $0.00

Importe ACV: $0.00

Importe Total: ssoGp

Cifra Verificadora: [ ]

Clave de Rastreo: fe—-—"

Confirmacién: PROCESO COMPLETO
Capturd: L ——
Fecha Captura: 18/10/2021 02:49:43 p. m.
Ejecutd: L e——

Fecha Ejecucién:
Autorizadores:

18/10/2021 02:57:04 p. m.
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Pago de ISR con Acuse

Acuse de ISR

HACIENDA 0
) INFORMACION REGISTRADA DE PAGOS DE CONTRIBUCIONES FEDERALES ..
Hoja 1 de 3
Fecha y Hora de emisién: 05/11/2021 - 11:44
RFC: G
Denominacién o razén social @ sa oE oV
Tipo de declaracion: Complementaria Tipo de periodicidad: Mensual
Periodo de la declaracion: Septiembre Ejercicio: 2021
Fecha y hora de presentaciéon: 22/10/2021 19:53 Medio de presentacion: Internet

Numero de operacion:

Impuestos que declara:
Concepto de pago 1:
Impuesto a cargo:
Parte actualizada:
Recargos:

Cantidad a cargo:
Cantidad a pagar:

Concepto de pago 2:
Impuesto a cargo:

Parte actualizada:
Recargos:

Subsidio para el empleo:
Cantidad a cargo:
Cantidad a pagar:

Concepto de pago 3:

Impuesto a cargo:
Parte actualizada:
Recargos:

Cantidad a cargo:
Cantidad a pagar:

Concepto de pago 4:

Impuesto a cargo:
Parte actualizada:
Recargos:

Cantidad a cargo:
Cantidad a pagar:

Sello Digital :

Pago ISR

BBVA

Nombre o Razén Social:
Linea de Captura:
Importa Pagado:

ISR PERSONAS MORALES (Complementaria de Modificacién de Obligaciones)
157,263
0
0
157,263
157,263

ISR RETENCIONES POR SALARIOS (Complementaria de Modificacién de Obligaciones)
1,891,164
0
0
(4,218)
1,886,946
1,886,946

ISR RETENCIONES POR SERVICIOS PROFESIONALES (Complementaria de
Modificacién de Obligaciones)

5,673
[
0
5,673
5,673

ISR POR PAGOS POR CUENTA DE TERCEROS O RETENCIONES POR
ARRENDAMIENTO DE INMUEBLES (Complementaria de Modificaciéon de Obligaciones)

990
[
[
990
990

Recibo Bancario de Pago de Contribuciones, Productos
y Aprovechamientos Federales

0424 33MW B000 4238 3493

$601

Fecha y Hora de Pago: 15/05/2024 18:45 Hrs.

Cuenta de Cargo: | =]

Nimero de Operacion: 121364673231

Llave de Pago: EBRR N N

Canal de Pago: Internet

Forma de Pago: Transferencia Electrénica de Fondos
Medio de Presentacion: Internet (BBVA.MX)

Sucursal: 1002

Guia: 000120846

Certificacion de Pago:
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Carta de Opinion positiva SAT

gob mx

Servicio de Administraciéon Tributaria

Opinién del cumplimiento de obligaciones fiscales

Folio Clave de R.F.C.

Nombre, Denominacién o Razén social

SADECV

Estimado contribuyente
Respuesta de opinién:

En atencidn a su consulta sobre el Cumplimiento de Obligaciones, se le informa lo siguiente:

En los controles electrénicos institucionales del Servicio de Administraciéon Tributaria, se observa que en el momento en que se realiza esta
revision, se encuentra al corriente en el cumplimiento de los puntos que se revisa la opinién del cumplimiento de obligaciones fiscales, contenidos
en la Resolucién Miscelanea Fiscal vigente. Por lo que se emite esta opinién del cumplimiento de obligaciones fiscales, en sentido POSITIVO. La
presente opinién no es una constancia del correcto entero de los impuestos declarados, para lo cual el SAT se reserva sus facultades de
verificacion previstas en el Cédigo Fiscal de la Federacion.

Revision practicada el dia 09 de septiembre de 2021, a las 09:14 horas

Notas

1.- La opinién del cumplimiento, se genera atendiendo a la situacion fiscal del contribuyente en los siguientes sentidos: POSITIVA. - Cuando el
contribuyente esta inscrito y al corriente en el cumplimiento de las obligaciones que se consideran en los numerales 1 a 11 de la regla 2.1.39. de
la Resolucién Misceléanea Fiscal para 2021; NEGATIVA. - Cuando el contribuyente no esté al corriente en el cumplimiento de las obligaciones
que se consideran en los numerales 1 a 11 de la regla 2.1.39. de la Resolucién Miscelanea Fiscal para 2021; INSCRITO SIN OBLIGACIONES.-
Cuando el contribuyente esta inscrito en el RFC pero no tiene obligaciones fiscales.

2.- Para estimulos o subsidios, la opinién que se genere indicando que es Inscrito SIN OBLIGACIONES fiscales, se tomara como Positiva
cuando el monto del subsidio no rebase de 40 UMAS elevado al afio, en caso contrario se considera como resultado Negativo.

3.- La presente opinién se emite considerando lo establecido en la regla 2.1.39. de la Resolucién Misceldnea Fiscal para 2021.

Cadena Original

Sello Digital

Contacto:
GOBIERNO DE Av. Hidalgo 77, col. Guerrero, c.p. 06300,
MEXIco @ HACIENDA :: SAT Ciudad de México. Atencion telefénica 01 55

627 22 728, desde Estados Unidos y
Canada 01 877 44 88 728.
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Factura del servicio

La factura debe ser del mes en que el personal asignado al cliente presto el servicio.

Folin fscal: SESEABBS-BT05-4790-03EF-DGEE0CEAA1ST

-
" " . ETMNoWE0E 0N 10807
Soluciones faciles para ti.
D000 0000004057 866
Cont:
D000 000000505 142236
Razin Sar 40206402
I - Irarcso

Reégirnen
| hl por Internet

s.l‘i.FI'u: DE CV RFC:

Derniciio: San Julidn Kim 1.5 No. 233 InL Cal. San Miguel E| At Ceritra, ©P. 47140, San Miguel el
e, Jalisca, M
Conocenos  Quieng servicio | Halpdask
D Ire i

Teldlono:  Uso CFDi: GOA . Gaslos en genersl

Cancepts

1 Usuano
1 HE7 . Pieza | 43231500 - Sofware  CONTPACQI MOMINAS LICENCIAMIENTO ANUAL 54.390.00 $658.50 WA, -Iﬁﬁﬂ 5432254
L1

1 Usuano

T HET - Fleza | 45231500 - Sofware | CONTPAQT XML ENUNEA DCERCIAMIENTD | STAG000 fakig 'WTF
]

funcional especifica | AHUAL

de i empesy
3 E48 - Unadad de E1112200 - MANTENIMIENTO REMITO EN SISTEMAS $EE0.00 50,00 W&igﬂﬁﬂ 5236540
ELL = Mamenimento y CONTPAQI o
soporie de soffwans:

Senicic de Insialackn.

= mpore: £11,810.00
C'ONTPAQ ! Descuentos: $1,242.00
e e 4 PP sioseon
DISTRIBUIDOR y B seome
ASOCIADD MASTER —_
$12,250.08
Condiciones de page: CONTADD

Importe tokal con letra
DOCE MIL DOSCIENTOS CINCUENTA ¥ OCHO PESOS 8100 MH. Fecha de Pago: ENNaul202)
Método di paga: PUE

L mpotetowlconlews |
electrdnica de londas
ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI
Fecha y hora de cerliicacidn: 2020-11-27T11:08:12

A o e ey S e e e e Y

2 1 l i KL ‘n2le0w 1l

m% FPWMTM 1%& [Pt ,ﬁ'ﬂ HIwei g e

1O TRIM S ARGH S R K sH RO FoAmaiPT Y ddUw
FHTsEA I

R, P T P CIVAF (i) B v F A
e e T T e L

CUENTA PARA TRA FEREN : POS N B {
164
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Materializacion del Servicio

Toda evidencia de que se realizo el trabajo, fotos, reporte o informes de trabajo, bitadcoras de

asistencia, etc.

Informe de seguridad

Di: it Medi y Otras T logi

Informe de Seouridad No, 154-2023

El Instituto Nacional de Vigilancia de y (Invima)

la siguiente informacion de seguridad:

Asunto: LIAISON® CONTROL HSV-1 TYPE SPECIFIC IGG

No. identificacion interna del Informe de Seguridad: RDI2310-00253

Registro Sanitario: INVIMA 2016RD-0003713

Presentacion Comercial: Set de control negativo (CONTROL -) y control positivo ( CONTROL +)
Fabricante / importador

Lote / Serial 136394A

Referencia 310831

Enlace Relacionado COMUNICADO ANNAR RDI2310-00253.pdf

Descripcion del caso

£l fabricantd ico que basados en andlisis de trazabilidad identifict que el reactivo
mencionado cuenta con fecha de vencimiento incorrecta en la etiqueta de la caja del kit (02-03
2024), sin embargo, el Certificado de analisis proporcionado en la caja del kit cuenta con la fecha
de vencimiento correcta que es el (15-03-2024).

Informacién para profesionales de la salud

REPORTE

MANTENIMIENTO
INDUSTRIAL

Necessrio, rentable y grifics
ustrial [ calidad cama

Loz castas de praduccion
La calldad de productos o serviclos

Ls capacided operacional { Importante para ios plazos de entregs)
La soguridad ¢ higiene industrial

La calldad de vida de 105 colaboradores de 2 emprasa

L imagen y seguridad ambi @

el des b com

Exiaten 3 tipos de mantenimicnto ampliamente reconoridas los cuales son:

orrectivo: s falla, o5 decir, que & medida que va fallando

1amad
servicie sean o pucdan s muy largas. £n cste mantenimiento las resutados y b duracion de los
armeglos son Inclartos y en Ia mayorla de los casos €0stosos.

el cval se s 2 rutinas de

En el Mito, Carrectivo Ia Industria esta obllgada a proteger su Invarsién v a tener en cuenta las
en cuanto al Mtto. a tener controles de
los regi P s

Estotpo de o, Tiene las Sig. Ventajas:

Generar un conocimiento extra de ias maauinas.
Atargar y conservar ls vids Gl de s magquins.
Reduce las pareacas por fallo

Increments 3 productvidad.

Reporte de Mantenimiento en Sistemas RyA en el Municipio de

Fecha: 01 al 04 de
Realizado por: 3
Residente, Base M.

Actividades realizadas desde las 7:30 a.m hasia las 5:00 p.m

Se inician labores de Mantenimiento a las 7:30 a.m

Directrices por el ingeniero residente ¢ <l funcionario de la alcaldia para
la ejecucion del Mantenimiento en las Sedes Internas y Sedes Externas {Munici pio
de Medellin). Tres equipos de trabajo para toda esta labor.

3. Charla de seguridad semanal Olvidos, Distraceiones y Accidentes

4. Traslado de dos (3) equipos de trabajo-personal éenico-operativo {Auxiliares
Técnicos ¢ Ingeniero Residente) y el supervisor del contrato a las instalaciones de
los Edificios: UPJ y CAM.

5. Areas de influencia del Equipo de Mantenimiento de Refrigeracion y Aire

Acondicionado.

Equipo 1@ Manienimiento Preventivo a las Oficinas de Carnelizacion y

UMATA en el sotana del CAM

Equipo 2: Atencidn a emergencia a equipo de refrigeracidn y aire
i marca carrier 1y iente a la oficina del Alealde de

Medellin en el Piso 127 del CAM

Equipo 3: Manienimiento Preventivo en las oficinas del Piso 1% Derechos

Munanos en las instalaciones del UPY (Unidad Permanente de Justicia).

6. Todasestas labores se ejecutaron hasta ks 5:00 p.im.
Equipos de RyA Intervenidos desde las 7:30 a.m hasta las 5:00 p.m

Entre los equipos que se realizd mantenimiento cotrectivo, preventivo, instalacion y
operacidn se encuentran: Centrales (UMAS), Chilless, Bombas, Vilvulas y Splits
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Ejemplos de entregables Bimestrales

Pago INFONAVIT

EBA (Emision Bimestral Anticipada) Desglose bimestral de trabajadores.

a SISTEMA UNICO DE AUTODETERMINACION NG,
CEDULA DE DETERMINACION DE CUOTAS \ n r
@ OBRERO-PATRONALES, APORTACIONES Y AMORTIZACIONES
l M$ INFONAVIT"
Bimestre de Proceso: Octubre-2021 Fecha de Proceso: 16/n0v/2021
Registro Patronal: GEEND rFc [ ] Area Geogrifica: A (Homologada a partir del 01/10/2015)
Nombre o Razén Social: @ sADE CV Delegacién IMSS: NUEVO LEON 20
Actividad: LMPiEZA G Subdelegacién IMSS: No. 3 SUROESTE 34
Domicilio: G Pob., Mun. / Alcaldia: MONTERREY
Cédigo Postal: 64000 Entidad: NUEVO LEON Convenio de Reembolso: NO Aportacién Patronal: 5.00 % V362
No. de Seguridad Social NOMBRE ‘ RFCICURP CLAVE DE UBICACION
Casantiay Vejez ‘ Aportacién %0$0FD Tipoy Fecha de
Clave Fecha Dias SDI  Lic. Inc. Aus. Retiro Patronal Obrera Suma l Patronal Amortizacién » Suma Créd. Vivienda Movto. de Crédito
03209665417 [ —
61 15598 0 34 0 190.30 13266  47.38 37034 475.74 0.00 475.74
12-90-69-5947-8 [ )
Alta 1911012021 13 14019 0 0 0 3879 6100 2182 12170 96.97 0.00 96.97
02:16-684910-5 [ — e )
Ata 011072021 31 14810 0 O 0 9182 144.62 5165 28809 229.56 0.00 22056
“sausear ] [———
55 14810 0 0 0 16291 25658 9164 51113 407.28 FD 95152 1,511.40 191868 1913362089  FSD 25/10/2021
Baja 2511012021 | 0.00
AR e — e
61 16352 0 0 0 19949 31420 11222 62591 498.74 0.00 498.74
08169141532 C—— >
61 14810 0 0 0 180.68 28457 10163  566.88 451.71 0.00 451.71
47-08-92-3828-2 . ] G
1 1670 0 0 0 3.93 6.20 221 1234 9.84 0.00 9.84
Baja  01/09/2021 | 0.00
03-20-03-7646-9 () . ]
41 16338 0 0 0 13397 211.01 7536 420.34 | 33493 0.00 334.93
Baja  11/10/2021 | 0.00
47-9070-6117-1 . .
Alta  03/09/2021 6 15313 0 0 0 1838 28.94 1034 57.66 | 4594 0.00 4594
WS 09/09/2021 %6 17173 0 0 0 5495 8655 3091  17241| 137.38 0.00 137.38
Baja  24/09/2021 | 0.00
12:80-62-0679-8 . . ]
61 14919 0 0 0 18201 28667 10238 571.06 | 455.03 0.00 455.03
43-8467-2264-3 —— ] .
61 17173 0 0 0 20951 32098  117.85  657.34| 52378 0.00 523.78
03-21-64-1653-1 [e—— [———
Alta  19/10/2021 13 14810 0 0 0 3851 60.65 2166 12082 96.27 0.00 96.27
022068.2150-1 o [C——)
Alta  01/09/2021 61 14810 0 0 0 180.68 28457 10163  566.88 451.71 0.00 451.71

Pago de INFONAVIT

J% BANORTE i |
BANCO MERCANTIL DEL NORTE S.A.
1464 - QUMD e

18/10/2021 14:57

Comprobante de Pago SIPARE / IMSS - INFONAVIT

Cuenta Cargo: —

Titular de la Cuenta: @ s OE v
Linea de Captura: p—————— ===
Registro Patronal: E—-)

Periodo de Pago: 2021-09

Origen de la linea de Captura: 2

Folio SUA:

Fecha de Vencimiento: 18/10/2021

Importe IMSS: $5¢

Importe RCV: $0.00

Importe Aportacion Patronal de Vivienda: $0.00

Importe ACV: $0.00

Importe Total: ssoG

Cifra Verificadora: [ ]

Clave de Rastreo:

Confirmacién: PROCESO COMPLETO

Capturé: L —
Fecha Captura: 18/10/2021 02:49:43 p. m.
Ejecuté: —
Fecha Ejecuci6n: 18/10/2021 02:57:04 p. m.

Autorizadores:
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Ejemplos de Entregables Cuatrimestrales

Cartade no adeudo de INFONAVIT

INFONAVIT

Coordinacién General de Recaudacion Fiscal
Gerencia Senior de Recaudacién y Cobranza Fiscal
Gerencia de Cobro Persuasivo, Coactivo y Garantias

oricio: (D

Asunto: Constancia de Situacién Fiscal.
Ciudad de México, a 28 de Septiembre de 2021.

razoN sociaL: (NS A oE cv
NRP: D
Presente.

El Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en su caracter de organismo fiscal autonomo, de
acuerdo a lo dispuesto en el articulo 30, segundo parrafo, de la Ley del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para
los Trabajadores, a través de la Gerencia de Cobro Persuasivo, Coactivo y Garantias perteneciente a la Gerencia
Senior de Recaudacion y Cobranza Fiscal, y de conformidad con lo establecido en los articulos 4 fraccion VII, 5y 11 del
Reglamento Interior del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en Materia de Facultades
como Organismo Fiscal Auténomo, publicado en el Diario Oficial de la Federacion el 20 de junio de 2008, modificado
mediante Decreto por el que se reforman y adicionan diversas disposiciones de dicho Ordenamiento, publicado en el
Diario Oficial de la Federacion el dia 31 de julio de 2017, emite la presente constancia de situacion fiscal en materia de
aportaciones y amortizaciones patronales frente al Infonavit, de conformidad con lo estipulado en el articulo 3 fraccion
IV, del referido Reglamento Interior del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en Materia de
Facultades como Organismo Fiscal Auténomo, conforme a lo siguiente:

Del andlisis practicado en los sistemas de este Instituto se advierte que (I SA DE CV, con Namero
de Registro Patronal (MD. NO se identificaron adeudos ante el Infonavit, mismo que se encuentra al
corriente en sus obligaciones que sefiala el articulo 29 de la Ley del Instituto del Fondo Nacional de la Vivienda para los
Trabajadores, de aportar el cinco por ciento de los salarios cubiertos a sus trabajadores y de retener y enterar los
descuentos para amortizaciones de crédito, hasta el 03 bimestre 2021.

Lo anterior, sin perjuicio de que este Instituto como Organismo Fiscal Auténomo, se reserva el ejercicio de sus
facultades en su caracter de Autoridad Fiscal, previstas en el Codigo Fiscal de la Federacion y la Ley del Instituto del
Fondo Nacional de la Vivienda para los Trabajadores en caso de que surgiera informacion complementaria y/o ajustes
que modificaran la cuenta de los periodos revisados, al emitir la presente constancia.

Cabe mencionar, que el presente documento es de caracter meramente informativo, por lo que no constituye acto o
resolucion de caracter fiscal, no determina cantidad alguna a pagar, ni genera derechos.

Atentamente

Lic. Eduardo Jolly Zarazua
Gerente de Cobro Persuasivo, Coactivo y Garantias

IR e
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Cartade no adeudo de IMSS

o\

IMSS

FECHA: 28 de septiembre de 2021

Opinién del Cumplimiento de Obligaciones en materia de Seguridad Social

Clave de RF.C: )
Nombre, Denominacién o Razén Social: —

Estimado Patrén:

Respuesta de opinion:
En atencién a su consulta sobre el Cumplimiento de Obligaciones, se le informa lo siguiente:

En los controles electronicos del Instituto Mexicano del Seguro Social, se observa que en el momento en que se realiza esta revision, se encuentra al
corriente con las obligaciones de pago de aportaciones Seguridad Social, toda vez que no se registran créditos fiscales firmes a su cargo, por lo anterior
se emite opinion Positiva.

La presente opinion se realiza Unicamente verificando que no existan créditos fiscales firmes a su cargo, sin que sea una constancia del correcto entero de
las aportaciones de Seguridad Social, para lo cual el IMSS se reserva sus facultades de verificacion previstas en la Ley del Seguro Social y el Codigo
Fiscal de la Federacion.

Revision practicada el dia 28 de septiembre de 2021, a las 11:02 horas.

Esta carta opinion de cumplimiento de obligaciones tiene una vigencia hasta el 28 de octubre de 2021.

Usted tiene registrado(s) 959 trabajador(es) activo(s) ante el IMSS.

NOTAS:

1. Lapresente opinitn se emite considerando lo establecido en los inciscs a) y b), del Acuerdo de fecha 10 de diciembre de 2014 emitido por &f H. Consejo Técnico del Instituto Mexicano del Seguro Social

2. La opnidn dal cumplimianto, se genara alendendo a la situackdn fiscal del patron en los sigulentes sentidos: POSITIVA,- Cuando el patron asta inscrito y de las ) mlos incisos a) y b) del
Acuerdo de fecha 10 de diciembre de 2014 emitido por ef H. Consajo Técnico del Institulo Mexicano del Seguro Social; NEGATIVA - D:mdoelplrdnmc:lauwnemam i jmianto de las obligacianes que los incisas a) y b)
el Acuerdo antas citado.

3. Lapresente opinién se d idad con lo ido en el articulo 32-D del Cadigo Fiscal de la Federacion y del Acuerdo ACDO.SA1.HCT.101214281.P.DIR de fecha 10 de diciembre de 2014 emitido por el H. Consejo Técnico del instituto

Mexicano del Seguro Social.

Este senvicio es gratuito.
E1IMSS es of instrumanto basico de sagurdad social para todos kos trabajadores y sus famillas.

Sus datos parsonales son Incorporados y protegidos an ks sistemas del IMSS, de conformidad con los Lineamientos de Proteccidn de Datos Personales y con las diversas i fiscales y logales ¥ protaccion de datos, a fin
de ejercer las facultades conferidas a la autoridad fiscal.

Si desea modificar o corregic sus dalos personales, puede acudi a la Subdelegacion competente.

Cadena Original:

e _

Secuencia Notarial:

Namero de Serie: 00000000000000000001
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ICSOE

OEIERNO DE

MEXICO

Instituto Mexicano del Seguro Social

Acuse de Informativa de Prestador de Servicios
u Obras Especializados

Folio de la Informativa: — Ciudad de México, a 21 de septiembre de 2021

Datos del Contratista Prestador de Servicios Especializados o Ejecutor de Obras Especializada

RFC: — Nombre, denominacién o razén social: —

Datos de la informativa
Ano: Cuatrimestre: Tipo de Informativa:

2021 Segundo Normal

Detalle del (los) contrato (s)

Numero de
- Nombre, Denominacién o Razén Fecha de inicio
Nam. RFC Contratante Soclal/deliContratante Folio del contrato Al conirats traeztajeag:rr‘:; ;t):ra

GOBIERNO DE [ Contacto: Paseo de la Reforma 476, P.B. Col. Juarez,
. MEXICO G coNAMER v Alcaldia Cuauhtémoc, C.P. 06600, Ciudad de México.
IMSS Tel. 800 623 2323

Pagina Tde 8
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SISUB
O AS,
INFONAVIT
S|SUB Coordinacién General de Recaudacion Fiscal
Sistema de Informacion de Gerencia Senior de Fiscalizacion
Subcontratacion

21 de Septiembre del 2021

Folio de Acuse Art.29 Bis: (D

Mediante el presente se hace constar la transmision y recepcion de informacién que da cumplimiento a lo
dispuesto en el articulo 29 Bis de la Ley del Infonavit, del Patron/sujeto obligado:

RFc: D
Nombre, denominacion o razén social: — SADECV
Nimero de contrato: (D

Numero de registro ante la STPS: (D

Cuatrimestre en que se declara: 02/2021
Numero de Registros Patronales recibidos: 1
Numero de trabajadores relacionados: 1013
Fecha de carga: 21/09/2021 13:12

Sello digital:

Cadena Original:
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