OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARO
ANTICIPO DE VIATICOS 13 08 ’ 2015
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
Montelongo Montiel Bardomiano, 00004134 Galvan Lopez Hug’o Feliciano, 00004265
Director Estatal en Tampi Coord. Tec. Admtvo. de A,
26500 Dir de Plaza Tampico 26500 Dir de Plaza Tampico -
COMISION : 0000000768
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES

Tamaulipas-Tamaulipas 17.08.2015 Al 18.08.2015 2 1

SE ATENDERA MODULO EN LA EMPRESA KEMET DE MEXICO LOS DIAS 17 Y 18 DE AGOSTO

OBJETIVO
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION I:I AUTOBUS VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO D
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE Recibi del instituto FONACOT, la cantidad de :
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 1,250.00 1 1,250.00 (DOS MIL SETECIENTOS SETENTA Y CINCO pesos 000/100 M.N.)
TRANSPORTE LOCAL . )
Por concepto de viaticos, en caso de no presentar el informe de Comision
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00 .. . -
y Gastos con la documentacion que retine los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.001 |55 diez dias habiles siguientes a la realizacién de dicha comision, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00| mj consentimiento al Instituto Fonacot de que me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- noémina.
VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina
0.00 j/

PEAJE 0.00 /)/‘
AUTOBUS 900.00 Galvan Lopez Hugo Feliciano, 00004265 |,

TOTAL 2,775.00 Coord. Tec. Admtvo. de A.

FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA
BANCO HSBC NUMERO DE CUENTA | 021813062622900938

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

2,775.00 (DOS MIL SETECIENTOS SETENTA Y CINCO pesos 00/100 M.N.)




FACTURA HOTEL LOS MONTEROS

AERIE: A FOLIO: 1osa0 Eu el carazon de la ciudad
FOLIO FISCAL FRANCISCO ADAME BLANCO
843BCA4BC-23CF-4E62-8285-120402E62487 R.F.C. AABF721018K94
C.U.R.P. :AABF721018HTSDLRO8
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL CSD CALLE HIDALGO No. 962 ZONA CENTRO
CD. VICTORIA, TAMAULIPAS C.P. 87000 -
00001000000202002726 TELS. 312:03.00 Y 312.05.01
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT REGIMEN FISCAL
00001000000301751173 REGIMEN DE LAS PERSONAS FISICAS CON ACTIVIDADES EMPRESARIALES Y PROFESIONALES
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION LUGAR Y FECHA DE ELABORACION CONDICIONES DE PAGO
2015-08-18T08:26:50 CIUDAD VICTORIA  TAMAULIPAS 18-08-2015

DATOS DEL CLIENTE

NOMBRE INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
DIRECcioN  'NSURGENTES SUR 452

CIUDAD pEXICO COLONIA ROMA SUR DELEG. CUAUHTEMOC
ESTADO DISTRITO FEDERAL PAIS - MEXICO CP. (8760 RFC IFN0B0425C53

CANTIDAD UNIDAD DESCRIPCION P. UNITARIO IMPORTE
1.00 NO APLICA HOSPEDAJE DEL 17/08/2015 AL 18/08/2015 431.03 431.03
IMPORTE CON LETRA SUB-TOTAL $431,03
(QUINIENTOS PESOS 00/100 M.N.) LV.A. 16% $68,97
OBSERVACIONES LS.H. $0,00
OTRO $0,00
TASA 0% $0,00

TOTAL FACTURA $500,00

FORMA DE PAGO Cuenta de Pago

*PENDIENTE NO IDENTIFICADO

SELLO DIGITAL DEL CFDI

Cbgrg7HIQa1kQSvIE37/8YuPQrT FPatXqT8ID5U0ad5F ItQsTZ6McHCQTOCtmdbZZH7XBsnLS2BKIS2Daknl7rLqYIqgBKCBY Lq+Cv+yszbuwa!irAzAaKerzSVLdERDqulsoz4uM;
Vy45nN15cjeG69di8axMtn+nMSHMWw4w=

v

SELLO DEL SAT

HImMRA7xTiZfa/X5ZidY bwnAUlAe+tispaSU7CVj9WINgbrukGOaswpHAPDXOFiStMUSTdOBZv30xcHKOVEJeGQ7g23hq9PiviBaS40/nJpBiy3UJvictINVHMQBBAAKXZz7M11eEB4XT7
WKYZFMNnmISzbiOW5SMCsZffibT9zq44=

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

||11.0|843BC48C-23CF-4E62-8285-120402E62487|2015-08-18T08:26:50|Cbgrg7HIQa1kQSVIE37/8YuPQITFPatXqT8ID5 UOad5FIitQs TZ5McHCQTOCtmdbZZH7 XBsnLS2BKIS2De
n7rLqYIgBkCB7Lg+Cv+yzpXbuwslicdzAaKmXrzSVLIERDJsql30z4uMVy45nN 15cjeGE9dt8axMtn+nMSH/\Ww4w=|00001000000301751173||

PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION ~ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN ‘CFDI™



Lorena Gonzalez Velazguez ;

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 24 de septiembre de 2015 05:55 p.m.
Para: Lorena Gonzalez Velazquez

Asunto: _ Comprobante A10840 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante 5

Comprobante A10840 verificado | A10840

establecidos por el SAT.

El cbmprobante A10840 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
T
Comprobante entregado con ?xito.




TIZIANO MAZZOLENI
MATI770615UP2 Factura No: 1191
Domicilio Fiscal FOLIO FISCAL (UUID):
CHHUAHUA S3A §7040 0567A671-4D28-4A08-AAB7-A2A0B50596CD
GO, VIGTORIA Tamauiaes Wiorico NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:

é_ Tel. 018341230185 00001000000203220546

ﬁ NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR:

ré:v/ 00001000000301782032

1 - FECHA Y HORA DE CERTIFICACION:
2015-08-18T20:14:05

PIAZZ

ETTA ITALIANA FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI:
2015-08-18T20:09:04

LA

CLIENTE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL Régimen Fiscal: Régimen de Incorporacion Fiscal

-'?QEQ&SSQEEMO DELOS Lugar de Expedicién: CD. VICTORIA, Tamaulipas ~ Fecha de Expedicion: 18 agosto 2015
RFC: IFN060425C53 Forma de Pago: Pago en una sola exhibicién Clave de Moneda:  MXN
DIRECCION: Insurgentes Sur 452 Método de Pago: No identificado

Col. Roma Sur C.P. 06760
Del. Cuauhtemoc Distrito Federal

Mexico
CANTIDAD | UNIDAD DE DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE
1.00 no aplica |consumo $215.52 $ 215.52
IMPORTE CON LETRA: DOSCIENTOS CINCUENTA PESOS, 00/100 MXN SUBTOTAL:  §$215.52
IVA(IVA 16.00%):  § 34.48
TOTAL:  $250.00
SELLO DIGITAL DEL CFDI
l 0eQrBrRpIMUMIESpMISDNFB+8aECd5NOGYSysntFRQ/i2XUrSkI026jF BY XuaqP 19nnnd/icJr328BFAOQuUBsgIkmICaHY/u22MUHOSIi+IMqM/+TS28I1F) ypl 1=
SELLO DIGITAL DEL SAT
|NEXMSZRFQ&ISCOmﬂVDIZ‘QEdUBlZs‘CTHOMPWQMXUS\BYII} DUbriF| IBSRWOL 7eAMBsDUACcrEKorFXZgINPcSxAITOLxyE/F 1 Boct3cBouVQr7+ TDyYK/VsKkMuliwX8P XmBAVGpMHUaSio=

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

1]1.0|0567A67 1-4D28-4A0B-AAB7-A2ADB50596C0|2015-08-
SINCH

18T20:14:05[0eQ) Od! QAZXL YXuagP Jra28BFAOUUBsplkmICaHY/u22ZMUHDSE+HMgM/+TS281F) il UypFSNPilci=|

000203220546]|
Facturar en linea® CFDI Proveedor Auterizado de Certificacion Folio 55029 |
Descargue gratis este comprobante Para Facturar en Linea ingresa a: www.fel.mx |

en formato digital .XML ingresando a: www.fel.mx/xml

Este documento es una representacion impresa de un CFDI Péagina 1 de 1




Lorena Gonzalez \Ielazsuez :

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 24 de septiembre de 2015 05:55 p.m.
Para: Lorena Gonzalez Velazquez

Asunto: Comprobante 1191 verificado

=

il L

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 1191 verificado 1191

El comprobante 1191 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos! fiscales
establecidos por el SAT.

Comprobante entregado con ?xito.

Ei

il




TIZIANO MAZZOLENI
MATI770615UP2 Factura No: 1189

= Domicilio Fiscal FOLIO FISCAL (UUID):
CHIHUAHUA 963 A AS0DCD4D-6F60-47B1-94D7-F12736574310
Col. FRACC. SAN JOSE 87040 NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:

%3_‘ X{ggﬂ%@,‘},{gg"a“"ms Maxien 00001000000203220546

% NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR:
=~ / 00001000000301782032
\/ 1 FECHA Y HORA DE CERTIFICACION:

2015-08-17T22:00:43
LA PIAZZETTA ITALIANA FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI:
2015-08-17T21:55:42

CLIENTE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL Régimen Fiscal: Régimen de Incorporacion Fiscal f

'?QRQ}EII-AgggEgMO DELOS Lugar de Expedicién: CD. VICTORIA, Tamaulipas ~ Fecha de Expedicién: 17 agosto 2015
RFC: IFNOB0425C53 Forma de Pago: Pago en una sola exhibicién Clave de Moneda: MXN
DIRECCION:  Insurgentes Sur 452 Método de Pago: No identificado

Col. Roma Sur C.P. 06760
Del. Cuauhtemoc Distrito Federal

Mexico
CANTIDAD | UNDADDE DESCRIPCION ) PRECIO UNITARIO JMPORTE
1.00 no aplica |consumo $344.83 $344.83
IMPORTE CON LETRA: CUATROCIENTOS PESOS, 00/100 MXN SUBTOTAL:  § 344.83
IVA(IVA 16.00%):  $55.17
TOTAL: $400.00
SELLO DIGITAL DEL CFDI
lAMkchalDJlﬂvTEdXMﬁhBANYI&FICpK.rE1o«lthyPrdESdem;vRaDm]’EC‘raDnnl 1 fx3bgBArduY JbzinaVi+ISejW O iLsiQ4 +#zgF /zfr360 n/BPXGDcCTut2/zdQU= ]
SELLO DIGITAL DEL SAT
I b5BVnZ4augdQndRimxjO9LRxohaOF acB+7U/63/cXJQDBCGMhQjiGHNojXQ8Y THaX55Sy 1xhpEWRvLE+EnBHwWZa5/1A+55Gxs4 D +zIPDjY nSOGI4FFqMpSSBWKG2500r84 SNLPTH Jgey Ei3hjRSEP GigHRGNo= I

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

111.01AS0DCD4D-6F 60-4 76 1-54D7-F 12736574310]2015-08~

i gﬁﬂm;ﬂlmw«ntD:!lgﬂdeerGhsAs.l TCPKIE 104lazHyF 01sVRBDZASTECT220pUIGrifdto] Lix3bgBArduY, +15e{WONLSIQ4+2g] nBPXGDCCTul2/zd0U={000010000002032
Facturar en linea® CFDI Proveedor Autorizado de Cerlificacion Folio 55029
Descargue gratis este comprobante Para Facturar en Linea ingresa a: www.fel.mx

en formato digital .XML ingresando a: www.fel.mx/xml!

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



Lorena Gonzalez Velazguez

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: Jjueves, 24 de septiembre de 2015 05:55 p.m.
Para: Lorena Gonzalez Velazquez

Asunto: Comprobante 1189 verificado

[5]

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 1189 verificado : 1189

El comprobante 1189 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos| fiscales

(=] % establecidos por el SAT.

= Comprobante entregado con ?Xxito.




MA. DEL ROSARIO GARZA HINOJOZA

‘ GAHR620130DK3
- Domicilio Fiscal y Régimen Fiscal ’
~ JUAREZ OTE 650 '
Col. CENTRO

C.P. 87000

Han . VICTORIA TAMAULIPAS Fadinaleed
Res tczura.nt eMail: restaurantedoneliasvictoriacentro@hotmail.comTel, 8343155156  RO:0-0
~ 2 Wa
Lugar de elaboracién Factura )
JUAREZ OTE 650 Folio Fiscal
Col. CENTRO 61860d8a-824c-4d48-Bcab-a8a073f19def
C.P. Aygua No de Serle del Certificado del CSD
VICTORIA TAMAULIPAS o de Serte de ertiticacls el &%
00001000000301863214
Usuario: CAJA Fecha y hora de emisién
2015-08-17T 08:55:57

CLIENTE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMOQ DE LOS TRABAJADORES
RFC: IFN0B0425C53
DIRECCION: INSURGENTES SUR 452
Col. ROMA SUR
C.P. 06760 DEL. CUAUHTEMOC MEXICO,DISTRITO FEDERAL i
MEXICO Forma de Pago Pago en una sola exhibicin
Cond. de Pago: 0
. -
1 CANT um DESCRIPCION P.UNITARIO IMPORTE h
1 NO APLI| coONSUMO 106.03 106.03
V.230956
- .
(SON: CIENTO VEINTITRES PESOS 00/100 M.N. )
Subtotal: $106.03
LV.A. 16 %: . $16.97
Método de Pago: No identificado NGm Cuenta: Subtotal 0% IVA: v $0.00
Efectos Fiscales al Pago Folio Interno: 11223 Moneda: MN Tipo Cambio: $1.00 Total: $123.00

SELLO DIGITAL DEL CFDI:
iwbwBM/{jHUNwWIGU3LOUCODMaBKSBVIMK1rpUJqE3tKXCedqal5iMLpBZ3OF XeNTyAgrLocEBLpNIZNGLbkkwlUWy3YCifUKngIncstdS + TBOIEXjpQx3evXISjF CVeV2KoNpFMDqzPOCeOreS6dIRs Trl42814r4iG8rs
SELLO DEL SAT:

damZ8jsXNT1ST81v1Bq2+qBraNS02gD2qVgGJgWhbhHCUkpykCJdmiWsaZBEMBpQnREOdFI62¢69/9x Y faeDasTOr2BBGF prsUoMAPII062ghJgUOwWUbnud09jbATiasGuoWbeBDUFm3gOF xfdkylLTdq Y p+VNkh
HeSmbHPE=

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT:

|I1.0/6/860¢8a-B24¢-4d4B-8caB-a8a073119del|2015-08-17T08:07:00|wbwBM/JHUNvwigU3LOUcoOMaBKSBvdMK 1rpUJqa3tkXCedqal5iMLpB23SF XeNTyA
grLocEBLptIIZnSLbkkwlUWy3YcigtJKnglncst4S+T BO3EX]pQx3cvXIS|FCVEV2KoNpFMDgzPOCCcore56dIR s TrI/42814r4iGBrs=|00001000000301251152))

No de Serie del Certificado del 00001000000301251152
Fecha y hora de 2015-08-17T 09:07:00

I Estedocumento 65 cion Impresade unGEDi



Lorena Gonzalez Velazsuez

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: Jueves, 24 de septiembre de 2015 05:55 p.m.
Para: Lorena Gonzalez Velazquez

Asunto: Comprobante 11223 verificado

£l

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 11223 verificado 11223

El comprobante 11223 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitcs fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.




N " Café Cantén"
= Restaurant y Cafeteria

2 ENRIQUE ARMANDO CHIO URBINA
d R.F.C. CIUE-651226-TP2 CURP CIUE651226HTSHRN09
Cristébal Colén Sur 114 Zona Centro Tels. 3-12-16-43 y 3-12-61-10 .
C.P. 87000 Cd. Victoria, Tamps. DOCUMENTO VALIDO
email: factura@cafecanton.com EXPEDIDA EN : CD. VICTORIA, TAM.
Cliente Regimen de las Personas Fisicas con Actividades Empresariales y Profesionales Eactis I'a
NOMBRE |INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES T
CALLE |aV, INSURGENTES SUR No:452 A20563
€OL- IcOL. ROMA SUR DELEGACION CUAUHTEMOC ZBcha

R.F.C. RFC: IFN-060425-C53 Seea
toc. MEXICO, D.F. CP: 06760 1070 IS0

Cantidad U. Medida  Concepto Importe

1 Servicio  CONSUMO 85.34

Cadena original del complemento de certificacién digital del SAT:

[11.0]34D33283-85E0-3041-A742-A1C3D4BE6A09| 2015-08-18T09:01:38| UpFEasiwmG10B7rY80CPLbIIQILDFWdwF9zZ6YR2U/ TKXKINQCIESArMigmaWGIHERGG20wX 1gKC3PNR2+IYE
fAQUIBY3AZ/47Rcvau3f2vESUT1p4jufzNO6ZnTMYWEd2II kOUSy7yZjAk/7skUhXAXun79FBYO/eBI60KGjgU=|00001000000200011997| |

Sello digital del CFDI:

UpFEasiwmG10B7rYB0CPLbIIQILDFWdwFSzZ6YR2U/TKXKINQCIESArMigmaWGOHtRqq20wX 1qKc3PNR2-+YBFAQUIBY3AZ/47Rcvau3f2vESUT 1 p4jufzNOB ZnTMYWEd2IIkOUSy 7y ZjAk/ 75l
UhXAXun79FBYO/e8I60KGjgU=
Sello digital del SAT:
xHZA4e96ZNQb01HiAu2pUdbSWg7uwaVqyCvr7hwpYmL5UBowGRqUc1KG2k0yc3IFYNDYNEG0Z5Xv2t6AZRgLYZZVLXvEY4Ls69gyW1vEcoll2LkXIgSEOMAH20LVY +2QH8BTim1+gqvmZpA
NAZYTsFPUy60uGYVwnapvilBihgE=

I

Importe en texto: Subtotal 85.34
(Noventa y nueve pesos 00/100 m.n.) IVA 16% | 13.66

Pago en una sola exhibicion
Método de pago: Tarjeta Debito/ Credito/7781

Total 99.00

Este documento es una representacién impresa de un CFDI.  Régimen fiscal emisor: Régimen Personas Fisicas Actividad Empresarial
Folio del SAT: 34D33283-B5E0-3041-A742-A1C3D4BE6GAQ9 Fecha de certificacion: 18/ago/2015 09:01:38
Certificado del emisor: 00001000000300905620 Certificado del SAT: 00001000000200011997




Lorena Gonzalez Velazguez

De: _ fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 24 de septiembre de 2015 05:55 p.m.
Para: Lorena Gonzalez Velazquez

Asunto: Comprobante A20563 verificado

L2

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante A20563 verificado A20563

El comprobante A20563 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT.

Comprobante entregado con ?xito.




CFDI: INGRESO TPAS295060

Fecha de emision: 2015-08-31T12:55:52
Certificado Digital 00001000000202396531
Forma de Pago Pago en una sola exhibicion
Metodo de Pago Efectivo
Condiciones de Pago Contado
Cuenta de Pago No Aplica
TRANSPAIS UNICO, S.A. DE C.V.
R.F.C. TUN930101L63 Régimen de los Coordinados Expedido En:
CARRERA TORRES 2315 CARRERA TORRES #2315
DOS MIL 87099 CD. VICTORIA FRACC COMERCIAL 2000 87099
Victoria Tamaulipas Mexico VICTORIA Mexico
Cliente : Moneda: MXN Tipo de Cambio: 1.00
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE INSURGENTES SUR 452
LOS TRABAJADORES ROMA SUR 06760
IFN060425C53 DELEGACION CUAUHTEMOC DISTRITO FEDERAL
MEXICO
Cantidad Medida  Descripcion Precio Unitario 2 Importe
1.00 Servicio PASAJES NORMALES GRAVADOS Boleto:020004819627/Ruta: $ 24483 $244.83
VIC-TAM/18/08/2015/Ikey:ZABUYTAXDAB27/Pasajero:HUGO
GALVAN

DESCUENTO EXENTO $0.00
DESCUENTO GRAVABLE $0.00
SUBTOTAL EXENTO $0.00
SUBTOTAL GRAVABLE - $24483
IVA (16.00%) ' $ 39.17
TOTAL $ 284.00

IMPORTE CON LETRA: (DOSCIENTOS OCHENTA Y CUATRO PESOS 00/100 M.N.)

,.:1_1 Sello digital del Emisor:

- -l=l i, sMGhQOzC?FyexudMhiylWSfMYUbnyfSFSqHHssOfIthGeSZCNZLmXBGxYSrlNJCqukquPISI1MpBm?Zunqu2+lJfSOx07le9

gCe0ZjIYTOY6VRKOBQRIMQxLhaYtKhFBgVVRiyeGSRFxUD7qWIznbEIlj9fhUcN7NEJQ=

Sello digital del SAT:
BRhn2NS1 FanleOusszzIHSLHBthCHFJezlpH5YEtsom4RoQMEDobsLBFysar]DOSbGBhIqungerTobMSkZBT'QBSrTM pR+v
oLvaV2Ycj9xqnOUMnRdISaSuPgrwrpniNZe 1tz5G4mNMLK1M7MwJfEKa+aCV/Hs4k8XUs=

Cadena original del complemento de certificacion del SAT: ||1 .0|71EBBCEB-CB22-4ECZ-BE32D-8198032CCCAA|201 5-08-31T12:54:
42Z|sMGhQ0zC7FyexudMhiy/WSMYUbGyyf5F SqHHssO0f/thGe52CNZLmX8GxY SrINJCuoQkgxWPISI1MpBm7ZgAuzgC2+tJiSOx07
Jt9gCe0ZjIYTOYBVRKOBQRIMQxLhaYtKhFBgVVRiyeGSRFxUD7qWiznbEIj9fhUcN7NG.JQ=[00001000000202864530]|

Folio Fiscal 71E8BCEB-C822-4EC2-B62D-819B032CCCAA
Fecha de Certificacion: 2015-08-31T12:54:42 Certificado Digital SAT: 00001000000202864530

Debemos y pagare(mos) a la orden de TRANSPAIS UNICO, S.A. DE C.V. en esta ciudad o en cualquier otra

que se me(nos) requiera de pago el 2015-08-31T00:00:00 la cantidad de $284.0 ((DOSCIENTOS OCHENTA

Y CUATRO PESOS 00/100 M.N.)), valor recibido en mercancia a mi (nuestra) entera satisfaccién, en caso de

mora cubriré el % de interés mensual hasta su total liquidacion. Este pagare es mercantil y esta regido Firma
por la Ley General de Titulos y Operaciones de Credito, Articulo 173 parte final y articulos correlativos por no

tratarse de pagare domiciliado.

~

Este documento es una representacién impresa de un CFDI Pagina 1 de 1



Lorena Gonzalez Velazguez . ’

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 25 de septiembre de 2015 02:14 p.m.
Para: Lorena Gonzalez Velazquez

Asunto: : Comprobante TPAS295060 verificado

=
el

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante TPAS295060 verificado TPAS295060

El comprobante TPAS295060 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.




INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
FICHA REFERENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

_STPS |

[ TS s
Insurgentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacion ] ﬁjfig&%}@gﬁ* ";?}Eé"'
e D o Cuauhtémoc México _ / & 7 "i'f{? &
LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 05/10/2015
NOTA PROPGSITO OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA
SUCURSAL DE PAGO 47 TAMPICO
CONCEPTO * 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES . ‘ ’
EaEETE 4265 NOMBRE GALVAN LOPEZ HUGO FELICIAND
CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
DETALLE DEV. DE COMISION 768 TRANSPORTE
IMPORTES APLICABLES
IMPORTE DE IVA $ 0.00 IMPORTE COMISIGN $ 0.00 INTERESES MORATORIOS s 0.00
! . 8§ ¥
INTERES A DEVENGAR ® .90 IVA COMISION 000 IVA INT. MORATORIOS s 0.00
IMPORTE CHEQUE . $ 0.00 IMPORTE MULTA s 0.0 GASTOS DE COBRANZA S 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA s - 0.00
IMPORTE TOTAL: $ 616.00
FECHA LIMITE DE PAGO: |. 05/10/2015 -

REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE 8111504010142650073990

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




& Scotiabank’

Comprobante de Operacién
BANCO/CLIENTE

05/10/2015 3:20:32 PM
Usuario:4038029

Folio sesién del cliente:456796496110825
Folio ID ITP:I509225804933197

Folio host:H5889259 sesidén:No cliente

Plaza:TAMPICO, TAMPS.

Sucursal:Hidalgo

Direccion:AV. HIDALGO NO. 3507, €OL. GUADALU
PE

PAGO DEL SERVICIO
2553 - INST FONDO NAL CONSUMO TRABAJADORES

Moneda: MXN

REFERENCIA BANCARIA: 8111504010142G650073990
NETO MENSUAL PAGADO: 5616.00

FECHA LIMITE DE PAGO: 05/10/2015

CAPTURA SIEMPRE UNO: 1

Importe del Recibo: $616.00
Descuentos: $0.00
Comisidn: . 50.00
IVA (16%): $0.00
Importe Total del Recibo: $0.00
Tipo de cambio: . $0.00
Importe pagado: . ) $616.00
(seiscientos dieciséis Pesos 00/100 MN)
'FORMA DE PAGO:

Total de entrada de efectivo: $684 .50
Total de salida de efectivo: SG&.50
Monto Total-de la transaccién: $616.00

- [}
Firma(s) de autorizacién y sello del cajero



ALETPUHA DL TUANY
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INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
FICHA REFERENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

Insurgentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacidn ﬁfgg@ﬁ?gﬂ?ﬁ“
Cuauhtémoc México LT f'g 5
LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICO D.F A 05/10/2015

NOTA PROPOSITO OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA .
SUCURSAL DE PAGO 47 TAMPICO
CONCEPTO 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
GAFETE 4265 NOMBRE GALVAN |'_GPEZ HUGO FELICIANO
CLAVE . 67 OTROS CONCEPTOS
DETALLE DEV. DE COMISION 768 HOSPEDAJE
7
IMPORTES APLICABLES
" IMPORTE DE IVA $ 0.00 IMPORTE COMISION # 0.00 INTERESES MORATORIOS g @ 0.00
5 $ : ; 5 i
INTERES A DEVENGAR ) IVA COMISION 950 IVA INT. MORATORIOS S 0.00
IMPORTE GHEQUE $ 0.00 IMPORTE MULTA s 0.00 GASTOS DE COBRANZA § 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA s 0.00
IMPORTE TOTAL: $ 315.50
FECHA LIMITE DE PAGO: 05/10/2015

REFERENCIA BANCARIA Y/O C()D[GO DE 8111504010142650074006

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

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




g" ‘ e ) | &
€ Scotiabank
Comprobante de Operacién

BANCO/CLIENTE

05/10/2015 3:18:45 PM
Usuario:4038029

Folio sesion del cliente:456796496110825
Folio ID ITP:I479765321931882 -

Folio host:H588G748 Sesién:No cliente

Plaza:TAMPICO, TAMPS.

Sucursal :Hidalgo

Direccién:AV. HIDALGO NO. 3507, COL. GUADALU
PE

PAGO DEL SERVICIO
2553 - INST FONDO ‘NAL CONSUMO TRABAJADORES

Moneda: MXN ’ by

REFERENCIA BANCARIA: 8111504010142650074006
NETO MENSUAL PAGADO: $315.50

FECHA LIMITE DE PAGO: 05/10/2015

CAPTURA SIEMPRE UNO: 1

Importe del Recibo: $315.50
Descuentos: $0.00
Comision: £0.00
Iva (16%): $0.00
Importe Total del Recibo: $0.00
Tipo de cambio: $0.00
Importe pagado: ’ 50
(Trescientos quince Pesos 50/100 MN)

FORMA DE PAGO:

Total de entrada de efectivo: $900.00
Total de salida de efective: £584.50
Monto total de la transaccion: $315.50

v

Firma(s) de autorizacidén y sello del cajero



[onacor

FORMATO DE GASTOS MENORES POR CONCEPTO DE
VIATICOS
Para el 10%

" FECHA

25.09.2015
DATOS DEL COMISIONADO
NOMBRE: Galvan Lopez Hugo Feliciano
UNIDAD Direccion de Plaza Tampic
R.F.C. GALH780409F82 PUESTO: Coord. Tec. Admtvo. de A.
DATOS COMPLEMENTARIOS
ITINERARIO: Tamaulipas
VIGENCIA DEL: 17.08.2015 AL: 18.08.2015
IMPORTE DE GASTOS MENORES
RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: $ 187.50 ( CIENTO OCHENTAY SIETE PESOS 50/ M.N.)
CONCEPTO (8): GASTOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

Comisionado Funcionario que Autoriza ’
Galvan Lopez Hugo Feliciano Montelongo Montiel Bardomiano
00004265 00004134




