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OFICIO DE COMISION PARA DA mEs ANO
ANTICIPO DE VIATICOS 12 08 2015
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
ook
Servin Baca Maria Dolores, 00005817 Alvarez Sustaita Mafia Margarita, 00003083
Director Estatal en Chihu Analista Delegacional
27100 Dir Est Chihuahua 27100 Dir Est Chihuahua
COMISION : 0000001361
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Chihuahua-Chihuahua 18.08.2015 Al 21.08.2015 4 3
COMISION PARA REALIZAR A LA CIUDAD DE DELICIAS, CHIHUAHUA, LOS DIAS DEL 18 AL 21 DE AGOSTO DE 2015, PAR#
OBJETIVO LLEVAR A CABO PROMOCION Y AUTORIZACION DEL CREDITO FONACOT A LOS TRABAJADORES DE LOS DIFERENTES
CENTROS DE TRABAJO DE ESTA ENTIDAD.
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION |:| AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO E]
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE Recibi del instituto FONACOT, la cantidad de :
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 870.00 3 2.610.00 (TRES MIL TRESCIENTOS TRES pesos 500/100 M.N.)
TRANSPORTE LOCAL
AAMENTOR Y 435.00 ’ 435.00 Por concepto de viaticos, en caso de no presentar el informe de Comisién
. . y Gastos con la documentacién que retne los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.00 |05 diez dias habiles siguientes a la realizacién de dicha comision, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00] mi consentimiento al Instituto Fonacot de que me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- némina.
VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina
8 11.78 258.50 =
PEAJE 0.00 Y 'f_o,u» L
AUTOBUS 0.00 Alvarez Sustaita Mari& Margarita, 00003083
TOTAL 3,303.50 Analista Delegacional
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA
BANCO HSBC I NI'I!_ERO DE CUENTA 021150060847181886
MPORTE (NUMERO Y 3,303.50 (TRES MIL TRESCIENTOS TRES pesos 50/100 M.N.)
LETRA)




fﬁam ANEXO No.6

FORMATO DE GASTOS MENORES POR CONCEPTO DE

VIATICOS
Para el 10%
FECHA
03.09.2015
DATOS DEL COMISIONADO
NOMBRE: Alvarez Sustaita Maria Margarita
UNIDAD Direccién Estatal Chihuah
R.F.C.: AASM6508256D7 PUESTO: Analista Delegacional
DATOS COMPLEMENTARIOS
ITINERARIO: Chihuahua
VIGENCIA DEL: 18.08.2015 AL: 21.08.2015
IMPORTE DE GASTOS MENORES
RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: $ 75.29 ( SETENTA Y CINCO PESOS 29/ M.N.)
CONCEPTO (S): GASTOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

Comisionado Funcionario que Autoriza
Alvarez Sustaita Maria Margarita Servin Baca Maria Dolores
00003083 00005817




CRUZ CONTRERAS VALLES

COVC470921861

TRINIOAD RODRIGUEZ SN LAZARO GARDENAS  Fecha y hoﬂ de Emi.lén

MEOQUI, MEQQUI

Follo-FIlc‘a!:' » 2E352425—1EOD4038-9621-E23ECEOB19AA

No. de serie del CSD del Emlmr. 00001 000000306208912

19-08-2015 17:44:34

Gy e Facha y hora de Certificacién: 19-08-2015 17:44:36
Correo! santosmaezatorres@yahoo.com.mx Tlpo de CFDI: [ FACTURA
e A SQrioyFollo 231
RECEFTOR [SUCURBALY LUGAR DE EXPEDIGION
Nombre: INSTITUTO DE FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE
LOS TRABAJADORES

RFC: IFNDGD425C53

INSURGENTES SUR 452 ROMA SUR

DELEGACION CUAUHTEMOC , DELEGACION CUAUHTEMOC
DISTRITO FEDERAL., México C.P.06760

{ PRECIO UNITARID IMPORTE

CANTIDAD UNIDAD |

3 No Aplica HOSPEDAJE POR TRES DIAS $490.00 $1.47000
MARTES 18, MIERCOLES 19 Y JUEVES 20 DE AGOSTO 2015

Importe con letra: UN MIL SETECIENTOS CINCO Pesos 20/100 M N. Subtotal $1,470.00
Forma de Pago. Pago en una sola exhibicion
Métado de Pago. No ldentificada

Numero de Cuenta/Tarjeta

IVA 16% $235.20
Total §$1,705.20

Selio digital del Emusor

Juspre a7 SN HgN2IUKGoeWE v viMK OB
« ahiF GELQ TReNC 2 Y evGA UV 2amunpmiSody CPP) TeCvAgRWaByTPEINhinD 1 mNHCHEX | phiF unBmaZiuNoHDIe O/ o
+TLI TR Bimwy 259+ rneUsCyodaudkaPxDImsU AN

Sallo digital dei SAT

mYTMOCRGIDAaty ZemBey QR ImCPTYRoNKugimUo
* 3 DF NS ypP U WADW T o688y TIAY InF LET BHKImO A3Vilg rvog Sy yHualy EWi

: ref zmxm.mpcnewmmwnm Nmﬁ.rnﬂl

il del Com

|11 ZEA52426-1E0D-2038-0621- CZQEC-EOU‘W'M 1971744 m‘:.mwouwivmuoe
o arvF GO TRONC Y evCA LIV 2 dmanpmy 8806w C PYP 7o CvAQE Wby PSINRND 1mNHChER 1 pbk uoBmaZiMoHbyc Oh
+ 7L T A mgtBrw Y 256« hwiet 5Ty dduakdPrD2mesU 7 A/ 10000 1 200000300209963)|

DolNeat Do-c.qnuilc. do Sislemas SA de CV
No de Autorizacon de PAC 56179/ No Certificado SAT 00001000000300208963 / Feche y hora de Cedificacion PAC 2011-06-22 02:00:00

U—— b e i — e ——

'ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI ]
{ www facturadorelectronico.com Pagina 1/1




v Rl
Gladys Patricia Hernandez Ledezma e -__‘_.‘é
- e
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: martes, 25 de agosto de 2015 11:37 am.
Para: Gladys Patricia Hernandez Ledezma
Asunto: Comprobante 231 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA El
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 231 verificado { 231

El comprobante 231 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT. ‘
Comprobante entregado con 7xito.




<IMG SRC-"F0000002912_Log.jpg">

Factura
SERIE
™ FOLIO 2912
FECHA 18872015 111553

Page | of 2

Documento Valido

]

DAVLESO41TEQS AV. FERROCARRI. No. 4063 SECTOR
ORIENTE

33000
DELICIAS CHIMLUIARUA MEXICO

LIZETTE DAHER VALDEZ

INSTITUTO DEL FONDO

Clionte: NACIONAL PARA EL CONSUMO
DE LOS TRABAJADORES

R.F.C. IFNOG04Z5C53

Domicilio: INSURGENTES SUR No, 452

TelWfono: Colonla: ROMA SUR C.P: DH760

Cludad: DELEGACION CUAUMTEMOC Estado: MEXICO D.F Pais: MEXICO

Luges de AV, FERROCARRIL 403 , SECTOR ORIENTE, 33000 DELICIAS, CHIHUARUA, MEXICO

EI'“dIClo": * - . v e o, DL - - - - =\ " = ./

Cantidad Unidad Concapto / Descripcion Vator Unitario importe

1,00 | No aplics | CONSUMO 474 14 | 474.14 |

impoita con leira SUBTOTAL] 474 14

QUANIENTOS CINCUENTA PESOS D100 MN. LV.A] 75.8¢
Hetodo de Pago TOTAL:] 550.00

No idenbficado

FIRMA DE CONFORMIDAD

Esle documento es una representacion impresa de un CFDI
*Efectos fiscales al pago
PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
Emilido por

CONTPAQ'

Bolvases « R b AP oA

Serie del Cartificado del emisor. | 0000 1C0G0003052291 27
Fuokio fiscall | 14ESS1FE-BB54-4E50-BF 50-39ECF 3237007
No de Sane del Cenificado del SAT: | 00001000000202364883
Facha y hota de certificacion’ | Agesto 19 2015 - 12 10:58
Selio digital del CFIN
4 ACAL AR S EEPR T wa vo IR ELE+ BIRAZ S U RUAY VA L ueSul /LER TAO v EW a2 ClIZF
i S AL P B Mt 9 Yo Bewl kB aliyMeR 31 AqT sl AM LAV 280 4 s Ee s 0 ZEN
Sello dol SAT
KPT ! IywHOTqQUEDDIPRBadM 3 0phiGollL samevie r i
Huly kAase RLTeLy +2PLYORTASIEE gHa R/ HE NP O “
Cadena original del complementa de certficacion difal del SAT

file:///C:/Doctos_Digitales/FO000002912.htm

21/08/2015






Gladys Patricia Hernandez Ledezma

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: martes, 25 de agosto de 2015 11:40 am.
Para: Gladys Patricia Hernandez Ledezma
Asunto: it Comprobante 2912 verificado

)
iy
g

ot
’ f‘

A —————

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA El
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 2912 verificado 2912

El comprobante 2912 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por ¢l SAT. |

Comprobante entregado con ?xito.




Folio Fiscal

26a103ae-4e8c-413e-abl7-4f563eb6db3fa

# FACTURA ELECTRONICA (CFDI)

AV FERROCARRIL NORTE # 201 INT. 7 1807 D

AV. FERROCARRIL NORTE

No. Certificado CSD

CP 33038 TEL (639) 00001000000303244539

CASP690629QY7 i

DELICIAS, CHIHUAHUA MEXICO

Alitas y hambur .
Fecha y hora de certificacion
Regimen Fiscal

REGIMEN DE ACTIVIDAD EMPRESARIALES Y PROFESIONALES 18/08/2015 07:56:43 p.m

Sucursal’ DELICIAS

aclurar a

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
| INSURGENTESSURA452

ROMA SUR

CUAUHTEMOC

MEXICO cPp. 67680

IFNDB0425C53

COMBO 2 PAPAS
16552 |
26 48

Condiciones de Pago UNA SOLA EXHIBICION
192.00

orma de Pago EFECTIVO ) !
cian noventa y dos V100 M N

-

O

antidad con letra

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT

PP em——

P68 ki 1 a7 AP S D 1 5. 081 6T 20 56 M VR Tyg D T we bty Al 40 T 22 s ol g0 T W e SOCRI0Q0 TV erghonbl 7 IO VAN FERT

2L TU VAWY s 84 3e Fh et il e SErntug P s A v o A= 000 00U 06 T

Sello digital del CFDI

i L Lgiin” votpylie VL PN 'J_.x'-_ d'di';:.'-m.-un\'v ﬂ.‘r;.-'.\ﬁ’b.'lﬂp';".uh_i";:‘ -‘-:»:--r.jf; l.-'_-.cl_‘.u:i RSt 10 ~‘-v-+.:-_-:-:—--wt» % e 2 TS R Y et
. . A = e B —— S = - p—
No. de certificado SAT: 0000 1000000202809550
"1 Salio SAT
e - L dhand erdip A0 on ' T e T b TH Y L o ’f.-..-‘«ﬁ::r);l-:g-"“ ¥ :--., v BCA Pt $ SO O agrs ¥ w0 "-_'r_wu'.-.‘ St Pk l "i
a0

CHIHUAMUAT HIN
=+ PAGOD EN UNA SOLA EXFIBICION ***
FEIRET)
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Gladxs Patricia Hernandez Ledezma

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: martes, 25 de agosto de 2015 11:39 am
Para: Gladys Patricia Hernandez Ledezma
Asunto: Comprobante D1807 verificado

T I

hE 5'} b

INSTITUTO DEL FONDO if\'.v\('l()N.—'\[, PARA EL

CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
|

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante D1807 verificado 5 D1807

El comprobante D 1807 se ha recibido exitosamente y cumple con los réquisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.




CURSAL MATRIZ
e e S UCURSAL e MARIANA VALLES BOLIVAR - noere ve0 oo tores
¢ P 33000 CD DELICIAS CHIM TEL 474- 40-80 UMO_SL P 33038 CD
DEUCIAS CHIM TEL 470- 02- 80

RFC:VABM7202297WA

Factura

Domicilio y Expedido en:

Calle: AV CUARTA NORTE No. 800

Col LOTES URBANOS. CP 33038

DELICIAS. DELICIA S, CHIHUA HUA

Lugar de expedicién: DELICAS, CHIHUAHUA

Datos del receptor
Clionte: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Comprobante Fiscal Digital por Internet
Folio fiscal 6dd7e204-74c9-4e3f-8c2e-8ec5b96778d4

RFC: FNDG0425C53
Domiicilio:

Calle: BARRANCA DEL MUERTO No. 280 Namero de comprobante: 13694
Col GUADALUPE INN, CP 01020 Forma de pago: Pago en una sola exhibicion
ALBARO OBREGON, MEXICO, DF Fecha comprobante: 2015-08-19T15:07:19
Fecha de certificacion del CFDt  2015-08-19T16.08.39
Método de pago y Cuenta:
No identificado
Régimen fiscal: PERSONA FISICA CONACTVIDAD
EMPRESARIAL Y PROFESIONAL
Cantidad  Unidad Descripcion Precio unitario Importe
100 NA CONSUMO 134 91 1349
Subtotal 134 91
LV.A 16.00% 21.59
Total 156.50
’ CIENTO CINCUENTA ¥ SEIS PESOS 50/100 MN
“Este documento es una representacion impresa de un CFDI”
Nomero de serie del certificado de sello digital: Namero de serie del certificado de sello digital del SAT:
000010000003018208745 00001000000202809550

Cadena original del complemento de certificacién digital de! SAT:

111 04 Besd7 aiet. TAcH-AaN-Ge20- BectbAG 7 TROA 207508 19T 18.08 39

BAY A OE A0 0 g Pl20 031 DWOYC ISGIT A YO 2Ber o0 LIWGI0Ps gow) 2oF OtorUuT dUaNe Y ag Dme Uiz INGg
Sello Digital del Emisor:

BA Y AGOEHMA0NY g g PG00 DWEYC ISCRASAIZYOT sfcrel UWaI0Rs god /ZpF kdur UMT dUdNevag Dme sl 8237109
£P2Bnalr DOUC TR RaT ol ng U bowUHal M8 VG SEDOOCmobPET VHIT wiil Jobml. ¥

Sello digital del SAT:

BAM 2nSaQ0M IF & g Arvineson T €8 UAOe: TGOMWLOZ DOmlig i nC SoNGERID ZMDiwd() 1R oL 184y CC ENGZIORIOF o
A ONEmGIT AT LI R wiTDoF SOMGmSMOANDIRAIR T TnY NewOGaD Twekib inoEg *

(emmos ¢ EACTUR@® |

Jorped o Nk 5 G |



Gladys Patricia Hernandez Ledezma

s
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: martes, 25 de agosto de 2015 11:38 am
Para: Gladys Patricia Hernandez Ledezma
Asunto:

Comprobante 13694 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA El
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 13694 verificado : 13694

[l comprobante 13694 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.




P ¥ RESTAURANTE EVANDY S DE RL DECV -
D TaEve Factura No: 12764

Domicilio Fiscal FOLIO FISCAL (UUID):

AVE FERROCARRIL OTE 301 6E96A325-FEN7-4306-B6BC-7FB16DD7D941
Col. CENTRO 33000 NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:
sl NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR:

00001000000200182732
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION:
2015-08-21T19:19.25
FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDL:
2015-08-21T19:14:24

CLIENTE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL Régimen Fiscal: Régimen General de Ley Personas Morales

?n““‘gm‘ﬁ‘.x%ga‘é“"" DE LOS Lugar de Expedicién: DELICIAS, Chihuahua Fecha de Expedicin: 21 agosto 2015
RFC: IFNOG0425C53 o Forma de Pago: Pago en una sola exhiblcion Clave de Moneda: MXN
DIRECCION:  INSURGENTES SUR 452 Método de Pago: Efectivo

ROMA SUR C P. 06760

DELEGACION CUAUHTEMOC

DELEGACION CUAUHTEMOC Distrito

Faderal

Mexico

CANTIDAD o g DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE

1.00 PZ CONSUMO $ 12586 $ 12586

IMPORTE CON LETRA: CIENTO CUARENTA Y SEIS PESOS, 00/100 MXN SUBTOTAL: § 12586
IVA(IVA 16.00%):  §20.14
TOTAL: S 14600

SELLO DIGITAL DEL CFDi

[0 15 U strre o vt P WV P 31T g s TR VWit DasuAt P g e ¢ SR AR e ORI o ST KTV TT Y o Wl T T o om0 oy FESRV A VML ot e T e ]
SELLO DIGITAL DEL SAT
[ Mg 5 A G0 o ¥ BT 4 D1+ AP T+ 411 05, P O, (g 100 4 3. sy e VLAY T 000 e i AR TN Y P SR AL 3 =

_ CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

| M FEETEAL FTTT & 06 SABL TR IE0O TN 29 108 -T
|31t m'r.;.z.‘hcu,«-rxmmm T et N OeR Ty KRew 3 TR T OeAd g PO W S AT I T T Yo s e P8 T N drred 8, L DREE YN et S e
TR MW

www loliosdigitales.com

hsgelps gloNanes son

Este documento es Una representacion impresa de un CFDI Pagina 1 de 1




Gladys Patricia Hernandez Ledezma

De:

Enviado el:

Para:
Asunto:

fonacot@recepcion.solucionfactible.com
martes, 25 de agosto de 2015 12:03 p.m.
Gladys Patricia Hernandez Ledezma
Comprobante 12764 verificado

fanacot

INSTITUTO DEL I-'(!NI)()é’\.\('l( INAL PARA EI
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

i
]
Il

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 12764 verificado 12764

El comprobante 12764 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT. :
Comprobante entregado con ?xito.




WYR?'TMEVWYSDE&DQCV Factura No: 12765
Domicilio Fiscal FOLIO FISCAL (UUID):
AVE. FERROCARRIL OTE 301 903C091F-5F73-403A-86F6-CC629D528EF 7
Col. CENTRO 33000 NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:
e 00001000000203495276
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR:
00001000000200182732
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION:
2015-08-21719:22:05
FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI:
2015-08-21T19.17:04
CLIENTE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL Régimen Fiscal: Ragimen General de Ley Personas Morales
eyng Pt i Lugar de Expedicion: DELICIAS, Chihushua Fecha de Expedicién: 21 agosto 2015
RFC: IFNOG0425C53 Forma de Pago: Pago en una sola exhibicion Clave de Moneda: ~ MXN
DIRECCION: INSURGENTES SUR 452 Método de Pago: Efectivo
ROMA SUR C P 06760
DELEGACION CUAUHTEMOC
DELEGACION CUAUHTEMOC Distrito
Foderal
Mexico
CANTIDAD | UniDAD bE DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE
$ 189 66 § 189.66

1.00 Pz CONSUMO

SUBTOTAL: § 18966
IVA(IVA 16.00%): $3035
TOTAL: §220.01

IMPORTE CON LETRA: DOSCIENTOS VEINTE PESOS, 01/100 MXN

SELLO DIGITAL DEL CFDI

! Qt;gﬁ- .};—mu-sn.-:-_n—-_vmm. TNT A NI Ay IR o T W P A vy T 0N 004 001 T g T Wil T Vgl A 01 FTr it doraef ] + Ratpe <
SELLO DIGITAL DEL SAT

r— n S T Ixphphedag Vaabiilat ol Laagrm TP nale i

[ St Skl RSN el T e vt s S a e ld.‘.“zﬂﬁ“\u“m b A e

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

;"- ECI8 U E AF TRAUOAMRE £ LTAID AN E IR
" 5”:’.‘ 'A?'J&M.\'YA'H i PRSI TADY T B A I ey V8 O D] TOMIOC MouOS R vty TR g IR | ey T Ll i | TR T A B per s Sl Y e
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Gladys Patricia Hernandez Ledezma

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: martes, 25 de agosto de 2015 12:03 p.m
Para: Gladys Patricia Hernandez Ledezma
Asunto: Comprobante 12765 verificado

onacol

1

== SONE——

1

INSTITUTO DEL F( lND()?\J‘-\('I(JN:\I PARA EI
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 12765 verificado 12765

El comprobante 12765 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT. ’
Comprobante entregado con ?xito.




COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES DE DELICIAS SA DE CV

é PEMEX E01374 /| RFC CLDS00419RXE
AVENIDA 6A ORIENTE, No. 401
g COL. CENTRO

. DELICIAS, CHIHUAHUA
ualli C.P. 33000, MEXICO
TEUFAX: 5394721601
REGIMEN FISCAL:

Personas Morales del Regimen General de Ley

CLAVE PEMEX 0000104731 FACTURA No. CLDC 46001
FOLIO FISCAL bed4a27f-8fc0-4ae9-a7aa-242c99%efb1ba
LUGAR DE EXPEDICION DELICIAS, CHIHUAHUA
FECHA: 20150902 HORA: 16:54:50 ||u=.c..- IFNO60425C53

CLIENTE: 2806
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
INSURGENTES SUR # 452

ROMA SUR
CUAUMTEMOC
MEXICO DISTRITO FEDERAL, MEXICO, C.P. 06760
Cantidad | Unidad de medida | Descripcion | Precountaro | Importe
19,1600 Ltr 32011 (01) Magna $11.748869 $225 11

consumo del dia 19/08/2015

Satio Digita! del CFO!
g2muSnNROGNSSAbe/ eyAlb Y CriRZXodBIp3AvGVMAggIa6 CUS yhmAO T +6VXDEOYId TLCH S3JBUFKNJH +gRaNS X CPELKSallorFxBigRKUNVNE CHAYIZMGNZT 6eLh3qeat2nXV
AslsunZBez CuN2Zn25P mINGR4ORK 1dVWICEU=

Sullo del SAT
cxOzqUowrMEoHLCVE Xe TmfxpSWIRQOTaJ X1+ xQMSP XuaFFgd 1 3ICOmMKmgiBqqBJORhnBoC mOISALOIFyxAKIg a/2v Tsg TrgCABvNyqoz GHC « PDNFWs T ZgEAWDUV/pMITly+ g

IyzPxH 1jUu TvOZRaMCvZaEGhTUZFiSc=

Cadena Onginal del Complemento de Certificacion digite! del SAT
111 Olbed4a2 71-Blc0-4a09-a7 a-24 2c0%a 1 15a|2015-09-02717 55 04jg2muShNnOoiNGBdbs/eyAIL Y CHRZX odBtSp 3AvgMAqatdbCULyhmADT «6VXDEOVIATLCH 1 S3JBuFkNIH=gR
aNEXCPELKSallorF xBIgRKUNVNECHAYIZMGNZ T8eLh3qeat2hXVAsisunZ BezCuNZZn25PmEONBKIORK 1dVW3cEU=|0000100000030009167 3|

Importe an letras
{doscientos sesenta pesos 00/100 MN.)

Forma de Pago: Efectivo

Pago en una sola exhibicion
SUBTOTAL $225.11222.-84
LV.A. 16.00% $3489 35.46
TOTAL $260.00159. 50O

Esta documento es UNa fop? a0 Bn: 3.2 - Fechn: 2015-09-02T16:54:50 - Fecha y hora de certificacidn: 2015.08-02T717.5504
www atio, com mx - Nod-mwcmusn m‘m‘w '3 - No de Serie del CSD: 0000 1000000202581786 - www adifact com.mx
anuwmpmu r&'nmw - EdifactMx / ControlGas

ina:



Gladys Patricia Hernandez Ledezma "

De: fonacot@recepcion solucionfactible.com
Enviado el: miércoles, 02 de septiembre de 2015 05:16 p.m
Para: Gladys Patricia Hernandez Ledezma

Asunto: Comprobante CLDC46001 verificado

INSTITUTO DEL FONDO i'\,-\('l()\.\[. PARA EI
CONSUMO DE EOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante CLDC46001 verificado CLDC46001

El comprobante CLDC46001 se ha recibido exitosamente y cumple co los requisitos
fiscales establecidos por el SAT. :
Comprobante entregado con ?xito.




