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OFICIO DE COMISION PARA DIA | mes ANO
ANTICIPO D _ S 08 \% 02 2016
DIRECTM ULAR DEL ARE:( QUE AUTORIzﬁ LA COMISION COMISIQNADO
ifia Lope José Felipe, 0 anchez De La Torre m_;jelia, 0000396
Director-Estatal en Villa Coord. Tec. Admtvo. de A.
28400 Dir Est Villahermosa 28400 Dir Est
COMISION : 0060000982
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Tabasco-Veracruz 10.02.2016 Al 10.02.2016 1 0
Supervision de cobranza en la Representacién Coatzacoalcos, Ver.
OBJETIVO
‘ MEDIO DE TRANSPORTE
AVION |:| AUTOBUS VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO |:|
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :

CONCEPTO CUQOTA DIARIA DIAS IMPORTE Recibi del instituto FONACOT, la cantidad de :
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 0.00 0 0.00 (M”. CIENTO VEINTICINCO pesos 000/100 MN.)
TRANSPORTE LOCAL

Por concepto de viaticos, en caso de no presentar el informe de Comisién
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00 .. . L
y Gastos con la documentacion que refine los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.001 |05 diez dias habiles siguientes a la redlizacién de dicha comision, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00| mi consentimiento al Instituto Fonacot ue me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- némina.
VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina
0.00
PEAJE 0.00 - -
AUTOBUS 500.00 Sanchez De La Torrdhrgelia, 000039?
TOTAL 1,125.00 Coord. Tec. Aimtvo. de A.
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA _‘r’,
BANCO HSBC | NUMERO DE CUENTA I 021790061554789370
IMPORTE (NUMERO Y] 1,125.00 (MIL CIENTO VEINTICINCO pesos 00/100 M.N.)
LETRA)




OFICIO DE COMISION PARA

1o

INSTITUTO

dGo.

A MES ANO
LA COMPROBACION ATICOS Y 0z 2018
P \\ 3
/ s
DIRECTOR O TITWH-AR DEL AREA{ QUE AU)6R12A LA COMISION )é%mbt
—-——% - \u
ifia Lope José Eslipe; Sancllez De La Torre Argelia/ 00003964
Director Estatal en Villa Coord. Tec\Admtyd. de A.
COMISION : 0000000982 \ /\
ITINERARIO PERIODO \ DIAS NOCHES
Tabasco-Veracruz \ 10.02.2016 Al 10.02.2016 1 0
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION D AUTOBUS VEHICULO OFICIAL / VEHICULO I:I
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE IVA TOTAL
HOSPEDAJE 0.00 0 0.00 GASTO
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00| _TRTN 279.31 44.69 324.0
TRANSPORTE LOCAL 0.00| EXFI 20.00 0.00 20.0
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00| DEVT 176.00 0.00 176.0
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.0
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.0
0.00 0.00 0.00 0.0
PEAJE. 0.00 0.00 0.00 0.0
AUTOBUS 500.00 0.00 0.00 0.0
| GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.0
TOTAL 1,125.00 994.10 130.90 1,125.0
Visita de Trabajo en la Representacién Coatzacoalcos Ver.
INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos
Supervision de cobranza en la Representacion Coatzacoalcos, Ver.
No. de Folio del Sistema en recibo de Caja | | 0.00|
A CARGO 0.00 A FAVOR 0.00
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a favor)
BANCO | NUMERO DE CUENTA |

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

0.00 ( pesos 00/100 M.N.)
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A INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
FICHA REFERENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

" g AR
) STPS ) ]} e Insurgentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacién ﬁ ﬁf}ﬁﬁﬁi‘
e g s Cuauhtémoc México g :

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 23/02/2016
NOTA PROPOSITO OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA
SUCURSAL DE PAGO 51 VILLAHERMOSA
CONCEPTO 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
ARETE ’ 3964 NOMBRE SANCHEZ DE LA TORRE ARGELIA
CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
DETALLE DEVOLUCION DE COMISION VIAJE NO. 982
IMPORTES APLICABLES
IMPORTE DE IVA $ 0.00 IMPORTE COMISION s 0.00 INTERESES MORATORIOS § 0.00
: $ 3 ;
INTERES A DEVENGAR 000 IVA COMISION N IVA INT. MORATORIOS $ 0.00
IMPORTE CHEQUE * 0.00 IMPORTE MULTA § 000 GASTOS DE COBRANZA $ 0.00
IVA GTOS, DE COBRANZA $ 0.00
IMPORTE TOTAL: $ 176.00
FECHA LIMITE DE PAGO: 23/02/2016
REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS: 8111504010139640105007

Puede realizar su pago a través de las sucursales bancarias para los siguientes servicios de cobranza referenciada:

SANTANDER 0142 BANORTE 4102 SCOTIABANK 2553 HSBC 6775 BANAMEX 8175-01 BBVA BANCOMER 1260766




OFICIO DE COMISION PARA

1o

INSTITUTO

dGo.

A MES ANO
LA COMPROBACION ATICOS Y 0z 2018
P \\ 3
/ s
DIRECTOR O TITWH-AR DEL AREA{ QUE AU)6R12A LA COMISION )é%mbt
—-——% - \u
ifia Lope José Eslipe; Sancllez De La Torre Argelia/ 00003964
Director Estatal en Villa Coord. Tec\Admtyd. de A.
COMISION : 0000000982 \ /\
ITINERARIO PERIODO \ DIAS NOCHES
Tabasco-Veracruz \ 10.02.2016 Al 10.02.2016 1 0
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION D AUTOBUS VEHICULO OFICIAL / VEHICULO I:I
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE IVA TOTAL
HOSPEDAJE 0.00 0 0.00 GASTO
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00| _TRTN 279.31 44.69 324.0
TRANSPORTE LOCAL 0.00| EXFI 20.00 0.00 20.0
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00| DEVT 176.00 0.00 176.0
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.0
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.0
0.00 0.00 0.00 0.0
PEAJE. 0.00 0.00 0.00 0.0
AUTOBUS 500.00 0.00 0.00 0.0
| GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.0
TOTAL 1,125.00 994.10 130.90 1,125.0
Visita de Trabajo en la Representacién Coatzacoalcos Ver.
INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos
Supervision de cobranza en la Representacion Coatzacoalcos, Ver.
No. de Folio del Sistema en recibo de Caja | | 0.00|
A CARGO 0.00 A FAVOR 0.00
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a favor)
BANCO | NUMERO DE CUENTA |

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

0.00 ( pesos 00/100 M.N.)




itk % - VLSS, R 121
CATEGE: 126811 PR 20D i
T < . A
4EE: VAL, A, THSTITERES)BE A MLTIAAE, EOPD FINANCIEND 18C
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A INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
FICHA REFERENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

" g AR
) STPS ) ]} e Insurgentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacién ﬁ ﬁf}ﬁﬁﬁi‘
e g s Cuauhtémoc México g :

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 23/02/2016
NOTA PROPOSITO OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA
SUCURSAL DE PAGO 51 VILLAHERMOSA
CONCEPTO 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
ARETE ’ 3964 NOMBRE SANCHEZ DE LA TORRE ARGELIA
CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
DETALLE DEVOLUCION DE COMISION VIAJE NO. 982
IMPORTES APLICABLES
IMPORTE DE IVA $ 0.00 IMPORTE COMISION s 0.00 INTERESES MORATORIOS § 0.00
: $ 3 ;
INTERES A DEVENGAR 000 IVA COMISION N IVA INT. MORATORIOS $ 0.00
IMPORTE CHEQUE * 0.00 IMPORTE MULTA § 000 GASTOS DE COBRANZA $ 0.00
IVA GTOS, DE COBRANZA $ 0.00
IMPORTE TOTAL: $ 176.00
FECHA LIMITE DE PAGO: 23/02/2016
REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS: 8111504010139640105007

Puede realizar su pago a través de las sucursales bancarias para los siguientes servicios de cobranza referenciada:

SANTANDER 0142 BANORTE 4102 SCOTIABANK 2553 HSBC 6775 BANAMEX 8175-01 BBVA BANCOMER 1260766




RESTAURANT AL SAZON DE LUCIANO

AL SAZON DE LUCIANO S.A. DE C.V.
AV. BENITO JUAREZ Num. 502, COL. CENTRO, C.P. : 96400, COATZACOALCOS, VERACRUZ

Al , e TEL: R.F.C. SLU120601EM8 CORREO :
FACTURA
FECHA : 10 DE FEBRERO DEL 2016 FOLIO: 2621.00- B
G , "~ DATOSDELGLENTE " 3 )
No. CLIENTE: 55
CLIENTE :

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

DIRECCION : INSURGENTES SUR 452 COL. ROMA SUR DELEGACION CUAUHTEMOC C.P. 06760

CIUDAD : MEXICO,, D.F.
R.E.C: IFN060425C53
(PARTIDA  canTIDAD ~ DESCRIPCION | UNIDAD P.UNITARIO IMPORTE )
1 1 CONSUMO DE ALIMENTOS NO APLICA $ 373.27 $ 373.27
CANTIDAD CON LETRA SUB-TOTAL : $ 37327
CUATROCIENTOS TREINTA Y TRES PESOS 00/100 M.N
OBSERVACIONES 16% IVA : ‘ $ 5972
TOTAL : - § 433.00
FORMA DE PAGO : PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION &
Informacion del CFDI 3.2:
Lugar de Expedicién Metodo de Pago Tipo de Pago Numero de Cuenta Regimen Fiscal
COATZACOALCOS, VERACRUZ TARJETA CONTADO actividad empresarial y
profesional
Informacién del Timbre Fiscal :
Certificado digital : Folio Fiscal No Certificado SAT Fecha de Certificacion
00001000000302101856 CF28FBDB-DC37-4AB7-B0C3-B0333D94EE22 00001000000300250292 2016—02—10’(15:04:08
& ~ SelloDigital del GFDI

V+hgUzbySprDyQVISDSCrOTZVNfdLAjdEh'lMINSXnBDDdeLW?Oqua:’:}QsEjIWVUameCe!BDeﬂ UUd!BTGmBanTRoEF3dH
GVzvwM3zMcNSMRuQAIcmMesNzvuO7pSEssBxfkicCSB5aaduhSOSWvAT1fqOIBVvNhE2pF6fP8s=

Sello Digital del SAT

ZRd9QQAj2g+JS6VaoeWGOXSiFr/itpvzGtOVsmOUZTGFmUcEb1 o01YILH4hXi5xAICIc8tH/dstLJvgCx43SQgdpbCyrQzLNwCq
iyJHOBW haM6llyBMSXVhybGN1NSkZYINSHMpuRZgNtKjgP Cbid2ipXHALGZKTtY1pmGcANVg=

Cadena Orlgmal del complemento de certificacion dlgltal del SAT

||1 0|CF28FBDB -DC37-4AB7- BOCS-BOSSSDQdEEZElZM 6-02-10T15:04:08|V+hgUzby3Zwp0y9VIID5SCrOTZVNfALAjdB/IMI

NSXn8ODXdsLW70q/Za9QsEjlWVUamw/Cet8Def1UUdIBTGM6Znr7ko6F 3dHGVzvwM3zMcNSMRUQAIcmMcsNzvuO7pS
EssBxfktcCSB5aaduhSOSWvAT1fg0I6vNhE2pF6fP8s=|00001000000300250292|(

[=]
{':
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ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI



Elvira Del Rosario Loeez Ballina

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 19 de febrero de 2016 04:07 p.m.
Para: Elvira Del Rosario Lopez Ballina

Asunto: Comprobante B2621 verificado

STPS | {78k

MCRETARIA DEL TRABAJD
¥ FREVISION SOCIAL

INSTITUTO

acol

INSTITUTO DEL FONDO

CONSUMO DE 1

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante B2621 verificado

El comprobante B2621 se ha recibido exitosamente y cumple con los rs
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

quisitos fiscales

4~ Factura
¥ Elactronica

NACIONAL PARA EL
OS TRABAJADORES

B2621




AUTOS PULLMAN S.A. DE C.V.

ARTILLEROS No. 123, Col. 7 DE JULIO
VENUSTIANO CARRANZA, DISTRITO FEDERAL, MEXICO C.P. 15380

RFC: APUG40930KV9

Régimen Fiscal: Persona Moral del Régimen de los Coordinadas
Nombre de Sucursal: ~ APSA No. de Factura 3 060065163302
Expedidoen:  ARTILLEROS No. 123, Cal. SIETE DE JULIO
VENUSTIANO CARRANZA, DISTRITO FEDERAL, MEXICO C.P. 15390 Serie: AP

_ R.F.C. Cliente: IFND60425C53
Lugar de expedicidn: VENUSTIANO CARRANZA, DISTRITO FEDERAL Referencia: 060065163302
Fecha: - 15-02-2016 .
Vendidoa:  INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES Fecha)rtore: L
Domicilio: Calle INSURGENTES SUR No, 452 , Col. ROMA SUR

Deleg./Municipio CUAUHTEMOC, DISTRITO FEDERAL, MEXICO C.P. 06760

Cantidad Unidad Descripcion Precio Unitario Importe

1 No Aplica SERVICIOS DE VIAJE ADO VILLAHERMOSA-COATZACOALCOS FOL. 060065163302 $156.89 $156.89
ASIENTO. 16 10/02/2016

Forma de Pago: PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION

Importe Exento: $0.00
EFECTOS FISCALES AL PAGO ’
Método de Pago: EFECTIVO Importe Tasa 16%: 5156_42
. Sub-total: §156.89
Nimero de Cta. Pago: WA 6% oy
Importe con letra: SeRsmmssssssssssssr*CIENTO OCHENTA Y DOS PESOS 00/100 M, N, **t#ssssssssssnsaneees
Observaciones: Total: $182.00

Tados los servicios que ampara esta Faclura estan sujelos ala legislacion de los Estades Unidos Mexicanos, en especial al Cédigo de Comercio, y cualquier derecho u obligacién relacionados,
directa e indirectamente con la prestacidn de este servicio, se regira conforme a la legislacion aplicable en el Estado de Hidalgo, Estados Unidos Mexicanos y se resolvera por los tribunales
compelentes en la Ciudad de Pachuca de Solo, Estado de Hidalgo, renunciando a cualquier otra ley o jurisdiccién o competencia, nacional o extranjera, que pudiere correspander por razon de
domicilio, nacionalidad o cualquier otra causa, en el dido de que el portista no responderd por culpa o negligencia inexcusable de la victima, caso fortuito, ni fuerza mayor, Domicilio
para todos los efectos: Boulevard Javier Rojo Gémez s/n col. Cuesco, Pachuca, Hidalgo (Cenlral de Autobuses de Pachuca)

g s

262DC497-34E3-4D3C-B596-689CFBC186D7

NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT NO. DEL CERTIFICADO DEL EMISOR
00001000000202865018 . 00001000000301268572
FECHA TIMBRADO LUGAR TIMBRADO
VIGENTE 2016-02-15T18:04:38 MEXICO, DISTRITO FEDERAL
Cadena Original del Complemento de Certificacién Digital del SAT: Pagina 1 de 1

||1.0|262DC497-34E3-4D3C-B536-689CFBC186D7)2016-02-
15T18:04:38|tXW30e+DTwOnxmVIDcTsxz5WpkeH7UjOHRO625TmMKggnKwMPcm7RuJsguZiCFbKSO635/BVMAqY NilloHOsPSRAC+kybZ 83wuy3NABeAsDESybwilWJOF ZHARalcfKAKOAqzs7iV9
2IRUqrAX(iSkYfpPIRSIF 0IHK9r54/A=|00001000000202865018)|

Sello Digital del Emisor:

XW30e+DTwlnxmVIDcT sxz5WpkcH7UjOHRO625TmMKggnKwMPcm7RuJsguZiCF bKSO635{BVMAqYNilfoHOsPSRAC+kybZ83Iwuy3NABeAsiD65ybwitWJOF ZHARaICKAKOAqzsTiVI2IRUQrAX(iSk
YipPIRSIFOIHKr54/A=

Sello Digital del SAT:

gQ9gKWr6ZUoZn+NPDkgz02pZD5UE0dSe4DIQNQIBIGACGMOS5 +KiPgfwudKFiglR12KIN3QIOFILUE4KICEKSmXKiwosoH4mPAIIOLWE40EO gkeg 10ViBYjbAeEwbrROIBndJASCZOD3bglOPqeJGAf
INXJISE/HOKCq3Xo=

~ Este documento s una representacién impresa de un CFDI



Elvira Del Rosario Lopez Ballina

—_— ——————
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 19 de febrero de 2016 04:04 p.m.
Para: Elvira Del Rosario Lopez Ballina
Asunto:

Comprobante AP060065163302 verificado

INSTITUTQ

o1BS | & ﬂ”ﬂﬂ”t
| L 2 W
SECRETARIA DEL TRARAJD o TR
¥ PREVISION SOCIAL TrpmeET )

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante AP060065163302 verificado AP060065163302

El comprobante AP060065163302 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos
fiscales establecidos por el SAT.

Comprobante entregado con ?xito.; Se excluye de la validaci?n una addenda con
namespace diferente. El el primer tag es: Emisor Namespace:
https://www.interfactura.com/Schemas/Documentos Prefijo: if

&’ Factura
& Electronica




AUTOS PULLMAN S.A. DEC.V.

ARTILLEROS No. 123, Col. 7 DE JULIO
VENUSTIANO CARRANZA, DISTRITO FEDERAL, MEXICO C.P. 15390

RFC: APU640930KV9

Régimen Fiscal: Persona Moral del Régimen de los Coordinados

Nombre de Sucursal: ~ APSA No. de Factura K 090069663974 l
Expedido en: ARTILLEROS No. 123, Cal. SIETE DE JULIO

VENUSTIANO CARRANZA, DISTRITO FEDERAL, MEXICO C.P. 15390 Serie: AP |

R.F.C. Cliente: IFN060425C53

Lugar de expedicion: VENUSTIANO CARRANZA, DISTRITO FEDERAL Referendia: 090069663974
Fecha: 15-02-2016
Vendidoa:  INSTITUTO DEL FONDO NACIGNAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES Fechay tora: 2016:02-15T18:0638
Domicilio: Calle INSURGENTES SUR No, 452, Col. ROMA SUR

Deleg.Municipio CUAUHTEMOC, DISTRITO FEDERAL, MEXICO C.P. 06760

Cantidad Unidad Descripcién Precio Unitario Importe

1 No Aplica SERVICIOS DE VIAJE ADO COATZACOALCOS-VILLAHERMOSA FOL. 090065663974 $122.41 $122.41
ASIENTO. 20 10/02/2016

Forma de Pago: PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION

5 _Importe Exento: i $0.00
EFECTOS FISCALES AL PAGO
Método de Pago: EFECTIVO Importe Tasa 16%: $122.41
o Sub-total: $122.41
Nimero de Cla. Pago: VA 16%: siisi
Importe con letra: srssmmmemansseeene CIENTO CUARENTA Y DOS PESOS 00/100 MN,**#rsssssssssseeasasnn 5
Observaciones: Total: ) $142.00

Todos los servicios que ampara esta Factura estan sujelos a la legislacion de los Estados Unidos Mexicanos, en especial al Cddigo de Comercio, y cualquier derecho u obligacién relacionados,

directa e indi con la p! i6n de este icio, se regira conforme a la legislacion aplicable en el Estado de Hidalgo, Estados Unidos Mexicanos y se resolvera por los tribunales
compelentes en la Ciudad de Pachuca de Salto, Eslado de Hidalgo, renunciando a cualquier otra ley o jurisdiccion o competencia, nacional o extranjera, que pudiere corresponder por razén de
domicilio, nacionalidad o cualquier otra causa, en el entendido de que el portista no respondera por culpa o negligencia inexcusable de la victima, caso fortuito, ni fuerza mayor. Domicilio
para todos los efectos: Boulevard Javier Rojo Gémez s/n col. Cuesco, Pachuca, Hidalgo (Central de Autobuses de Pachuca)
M3 O mae o STRRITT I ST e g by
A3DB8C54-9CA3-4B93-9BFA-DO1FAC429B71
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT NO. DEL CERTIFICADO DEL EMISOR
00001000000202865018 00001000000301268572
FECHA TIMBRADO LUGAR TIMBRADO
VIGENTE 2016-02-15T18:07:39 MEXICO, DISTRITO FEDERAL

Cadena Original del Complemento de Certificacién Digital del SAT: Pagina 1de 1

_111.0]A3DBBC54-9CA3-4B93-9BFA-DO1FAC429B71|2016-02-
15718:07:39]fuclmfjakTLABP+ InciTXmCWkBzwaR Y UynoF kiINgx TWKJgf36VwjSDS51IG5eabIhMIZS07F aRpk8 1¢14 1trR026ZTQBCTzjuuklirgUPK gL+ 0ANSLXrZQzG G/cduS/JJQypsRmIHgHsczHshD 11
zBzmfIRc/hGswiWcolsyxYc=|00001000000202865018||

Sello Digital del Emisor:

fucimfjakTLABP+1ncjTXmCWkBzwaR YUynoF KINgxTWKJgf36VwjdDS51JG5ea6JhMIZ507F aRpk3 1¢l4 11rR026Z TABcTzjuukligUPKgL+DANSLXrZQzGG/cdub/JJQypsRmIHgHsczHshD 1128zmfIRe/MG
swiWcalsyxYc=

Sello Digital del SAT:

SCJHDaqinz0vS9173bTBSWMaa 1 z8yrbiIBodugama+crAV.q2ndpfchBvowmicvBIgLBVoBILALLDIVIL1hp1 ZMe3YEINAIVzPqG702jeGEHR22L5X0bJLkypDik+ QgMIkrgPoTmCkXaF + PVOB14yIZhQYw
ajHBvIWS51gl=

Este documento es una representation impresa de un CFDI



Elvira Del Rosario Lopez Ballina
= ————

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 19 de febrero de 2016 04:06 p.m.
Para: Elvira Del Rosario Lopez Ballina
Asunto: Comprobante AP090069663974 verificado
L g, iNsTiTUTO

SECRETARIA DIL TRARAID
Y FRIVISION SOCIAL

acol

INSTITUTO DEL FONDO
CONSUMO DE 1

Resultado de la verificacion del comprobante

NACIONAL PARA EL
OS TRABAJADORES

Comprobante AP090069663974 verificado

AP090069663974

fiscales establecidos por el SAT.

namespace diferente. El el primer tag es: Emisor Namespace:

https://www.interfactura.com/Schemas/Documentos Prefijo: if

El comprobante AP090069663974 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos

Comprobante entregado con ?xito.; Se excluye de la validaci?n una addenda con

7 Factura
> Electronica

1]
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Grupo Vicro del Sureste, S.A. de C.V. ) ~ Factura

12187 = Al
GVS141 0 Serie y Folio: AAJ 1877

ikl Y

PLUTON MZ-E L.11 PISO 6 John Spark 711 - ) .
MEDIA LUNA Coatzacoalcos Centro # Serie certificado del emisor:
COYQACAN MEXICO DF, MEXICO DF Coatzacoalcos Coatzacoalcos, Veracruz de 00001000000305776832
MEXICO, 04360 Ignacio de la Llave Folio Interno: 1877
México, 96400
Folio Fiscal: 9322C5FB-347D-4A2A-923B-B608400A413E Lugar de expedicién: MEXICO, COYOACAN, MEXICO DF
# Serie del certificado del SAT: 00001000000300392385 Fecha de expedicion: 2016-02-11 17:30:41
Fecha y hora de certificacién: 2016-02-11 17:29:53 Régimen Fiscal: Régimen General de ley Personas Morales
Forma de pago: Pago en una sola exhibicién Condiciones de pago:
Método de pago: Efectivo Némero de Cuenta:
5 e € YT bl T R o - & = T \- =
C 1 5 khﬂhifl i/ B e LN g O [ S 2 PREBPIGE . < hiy L\ Ly
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

IFN060425C53
INSURGENTES SUR 452 Col. ROMA SUR
CUAUHTEMOC , DISTRITO FEDERAL MEXICO C.P. 06760

™ i TR ] L ) =T % “ERETYY = FEVCTT o i = = Thi

ONCEPTOS
c;r::i&ad Unidad ~ Descripcién ' ~ Valor Unitario importe
1 Noaplica CONSUMO DE ALIMENTOS Y BEBIDAS SEGUN TICKET FOLIO 433554 DE FECHA 10/02/2016 ~ $182.76 $182.76
Subtotal: $182.76
IVA 16.00%: $20.24
Total a pagar: $212.00

Importe con letra: (Doscientos doce pesos 00/100 MN)

[]1.0]|9322C5FB-347D-4A2A-923B-B608400A413E|2016-02-11T17:29:53 | 0k3 033PvM13HrjSCCNcFzulFpSudm26gfgewT+F

IxbFH7kos 9oWCT+X0oVITPwuMMES cmEmMDIWOS+RCMx62£055231vb0 FG9eg/frNfWZ7eBRGRA1IR5Gg3D7Y1EQi42Mc6AiTLVEL Py YRXx
g g

|HvEMtpkhNON8 fMxpKg4hLjrIgBts=|00001000000300392385| | 1

EFECTOS FISCALES AL PAGO

SELLO DIGITAL DEL CFDI:
0k3J033PvM13HrjSCCNcFzulFpSudm26gfgowT+FxbFH7kos 9owCT+XoVITPwuMMES cmEmDIWOS5+RCmx62£0ss231vbo

gFG9eg/ frNEWZ7eBRGRA1R5Gg3D7Y1EQi42Mc6AiJLVZ1 Py YRXxHvEME pkhNQNB fMxpKg4hLj rIg8ts=

SELLO DEL SAT: ;
gBCcArEOf56RPSL3tAmMEKgmS Buxmg3 TM5WEk013tYUof SU4KU3pg/1p/UpRot P1m/n6CzL8 1 LNWpdetu4d zriFyWBy3Uec
CwgXsOgmIMTjcQhJ0bB82WIOHUWT3yaMlUr15bl+9H+wydvJzwhVNk2JEdXaFs1d0aWB9M1M4 3L, PSZEs=

Este documento es una representacion impresa de un CFDI



Elvira Del Rosario Lopez Ballina

——— - —_— —
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 19 de febrero de 2016 04:08 p.m.
Para: Elvira Del Rosario Lopez Ballina
Asunto: Comprobante AAJ1877 verificado

INSTITUTO

STPS | (@ fanacot

¥ PRIVISION SOCIAL

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobdnte AAJ1877 verificado AAJ1877

El comprobante AAJ1877 se ha recibido exitosamente y cumple con lop requisitos fiscales
establecidos por el SAT.

Comprobante entregado con ?xito.

g’“ Faciura
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