IRSTUTO

onacor

OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARO
ANTICIPO DE VIATICOS 14 01 2016
DIREC.TOR O TITULAR D_EL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
1 / /
ara Amada Roberto, 00006368 Barrera Righ Ocar ?ﬁ /00006055
Tl y Comunicacién / Analista
000 Subd Gral Tec Inf Co 184400 Di n Infraestru
COMISION : 0000066197
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Jalisco 17.01.2016 Al 18.01.2016 - 2 1
‘ Revisidn de equipos por migracién del sistema los dias 17 y 18 de enero de 2016.
OBJETIVO
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION 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 CUATROCIENTOS pesos 000/100 M.N.)
TRANSPORTE LOCAL B — 5 - o
ALMENTOS Y 626.00 1 625.00 or concepto de vidticos, en f:aso e nct presentar e. fnforme de Comisidn
y Gastos con la documentacidn que redne los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.00] |05 diez dias hébiles siguientes a la realizacién de dicha comisién, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 525.00| mi consentimiento al Instituto Fonacot de que me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- 3 némina.
VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina o
0.00 .
PEAJE 0.00 l"/ /
AUTOBUS 0.00 sarrera(nz) Oséér 0, 00006055
TOTAL 2,400.00 naligta’
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA
BANCO | nomero pE cuEnTA |
IMPORTE (NUMEROQ Y 2,400.00 (DOS MIL CUATROCIENTOS pesos 00/100 M.N.}
LETRA)



Anti '-lu';(f)-r

OFICIO DE COMISION P DIA MES ANO
LA COMPROBACION DE V]AT!COS 26 01 2016
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADOD.
f " Lan @ Roberto, 00006368 Barrera Rios @s
Tl y Comunicacion
- COMISION : 0000006197
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Jalisco 17.01.2016 Al 18.01.2016 2 1
; MEDIO DE TRANSPORTE
AVION AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL / VEHICULO D
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUQTA DIARIA | DIAS IMPORTE CLASEDE IMPORTE va "TOTAL ~
HOSPEDAIE 1,250.00 1,250,001  GASTO :
TRANSPORTE LOCAL HOSN 1,391.97 222.71 1:614.6¢
AUMENTOSY £25.00 625.00|PSH 19.54 0.00 19.5¢
TRANSPORTE LOCAL 0.00 TRTN . 350.34 56.05 406.3¢
TRANSPORTE DOMICILIO- 525,00 _DEVT 251.51 0.00 2515
TERMINAL-DOMICILIO- NCOM 107.88 0.00 107.81
VEHICULD KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.0
' ' 0.00 0.00 0.00 0.01
PEAJE. 0.00 0.00 0.00 0.0
AUTOBUS 0.00 0.00 0.00 0.0
GASTOS MENORES'10% 0.00 0.00 0.0t
TOTAL 2.400.00 2,121.24 278.76 2.400.0(
Revision de equipos por migracién del sistema
_INFORME DE COMISION-(Resumen de actividades y resultados obfenidos
Revisién de equipos por migracion del sistemalos dias 17 y 18 de enero de 2016.
No. de Follo del Sistema en recibo de Caja [ 0.00'
i A CARGO 0.00 A FAVOR 0.00

FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Lienar sélo en.caso-de tener saido a ﬁvor)

BANCO

NUMERO DE CUENTA

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

0.00 (pesos 00/100 M.N.)




STPS

OFICIO DE COMISION PARA

W/

) DIA MES ANO
LA COMPROBACION DE VIATICOS 2 o1 2016
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
Lara Amaya Roberto, 00006368 Barrera Rios Oscar Ricardo, 00006055
SG Tl y Comunicacion Analista B
COMISION : 0000006197
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Jalisco 17.01.2016 Al 18.01.2016 2 1
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION ’ AUTOBUS I—__| VEHICULO OFICIAL / VEHICULO |:|
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA | DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE IVA TOTAL ~
HOSPEDAJE 1,250.00 1 1,250.00 GASTO
TRANSPORTE LOCAL HOSN 1,391.97 222.71 1,614.6!
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00| IPSH 19.54 0.00 19.5:
TRANSPORTE DOMICILIO- 526.00[ DEVT 251.51 0.00 251.5°
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.0t
‘ 0.00 0.00 0.00 0.0(
AUTOBUS 0.00 2.00 0.00 0.0
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.0l
TOTAL 2.400.00 2,121.24 278.76 2,400.0(
Revisién de equipos por migracién del sistema
INFORME DE COMISION-(Resumen de actividades y resuitados obtenidos
Revisién de equipos por migracion del sistema los dias 17 y 18 de enero de 2016.
No. de Folio del Sistema en recibo de Caja I 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.)




_STPS |

“MEREWA Bl FALE
¥ 7EIVE) M WETAL

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 Delegacion

Cuauhtémoc México

) fonacot

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICODF A 27/01/2018
NOTA PROPOSITO 'OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA
SUCURSAL DE PAGO 99 OFICINAS CENTRALES
CONCEPTO 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
—— 055 NOMBRE BARRERA RIOS OSCAR RICARDO
CLAVE 67 OTROS CONGCEPTOS
DETALLE DEVOLUCION VIATICOS VIAJE NO. 6197
IMPORTES APLICABLES
IMPORTE DE IVA $ 0.00 IMPORTE COMISION \ 0.00) INTERESES MORATORIOS 0.00
; $ i $ 0.00
INTERES A DEVENGAR .00 IVA COMISION IVA INT. MORATORIOS 0.00
IMPORTE CHEQUE $ 0.00 IMPORTE MULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA 0.00
IMPORTE TOTAL: 251.51
27/01/2016

REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS:

FECHA LiIMITE DE PAGO:

8111504010160550099436

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




Factura: CA-0001658

Fecha Expedicién: 2016-02-02T16:27:10
Lugar Expedicion: JOSE MARTI No. 3312 Int, , ANGEL TRIAS, 31203, CHIHUAHUA, CHIHUAHUA, CHIHUAHUA, MEXICO

Pagina 1 de 1

EMISOR
JORGE ALBERTO CHARLES MADRIGAL JOSE MARTI 3312 COL. ANGEL TRIAS
RFC: CAM]791204H73 CHIHUAHUA, CHIHUAHUA, CHIHUAHUA

Régimen Intermedio de las Personas Fisicas con Actividades C.P. 31203, MEXICO

Empresariales
jcharles@ypservicios.com

RECEPTOR :

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE INSURGENTES SUR 452 #452 COL. ROMA SUR

LOS TRABAJADORES . CUAUHTEMOQC, CIUDAD DE MEXICO, DISTRITO FEDERAL
RFC: IFN060425C53 C.P. 06760, MEXICO

Teléfono: 5534707682
Email: io‘_zaratustra@lwtmai[.com

SERV[CIO PRIVADO DE TRANSPORTE CON CHOFER.
Fecha Viaje: 2016-01-19 00:21:12
| Vehicuto: UberEXEC

: 161.
1 | Noaplica) it 10,96 ki . wak.i0
i 5 | Tiempo: 19:01 j !
1‘ ; | Ciudad del Viaje: Distrito Federal _ _ ]
Importe con letra ETOTA ) __S 161_18]
CIENTO OCHENTA Y SEIS PESOS 97;’100 M N. { $25.79
Metodo de Pago Tar]eta de Crechto | Auto 1 Cuenta 6152_ ,,s’jﬁ??

Este documento es una representacion impresa de un CFDI
Efectos fiscales al pago -

Pago en una sola exhibicion

Trip UUID: a39b392b-f7e7-475f-a663-f31efb93blce

Serie Certificado Emisor: 00001000000305391733
Folio Fiscal: FAEEGEAA-E018-4DE7-95E1-AG54361AB6BS
Serie Certificado SAT: 00001000000203220518

Sello del SAT
2100sghVkINKCBKt86fFx9flEMzpmLd+07bjEpuQ0TeFaMcZG+1daggNAkidbEzBr6ivySSOZRyfUq5I4AHgxy
CmG5HDyshe7655nEgX2175EmsMzUPP7FilY7n16nV5EgekogSdSuBTa0AS0UQUA39f8jnYpnC2g+09VQVImjd=
Sello digital del CFDI
KWZnerCJcCJsX+bgakDPustLnBSJn1AZvT2Cd+QAkBugGH6+v/h9ETI4HquLKteSGS;;IDPtquSwZIS+XSSn

. 45LOnP/Z7ENykkGofSvgbjYi UFk igOpRnUU0/0Q=
Cadena original del complemento de certlﬁ : tal del SAT
||1.0|FAEEGEAA-ED1B-4DE7-95E1-A654361AB6B5|2016-02-02T16:27:11]2loosghVKINKCBki86fFxOf
IEMzpmLd+07bjEpuQ0TeFaMcZG+1dagaNAkidbEzBr6iVvSSOZRyfUGSI4AHGxvCMG5HDYshe7655nEgX2175E
msMzUPP7FiUY7n16nV5EgekoqSdSuBTeOAS0UQUA3Sf8jnYpnC2g+09VQVrnj4=|00001000000203220518||




Susana Amezcua Morales
== ——

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: martes, 02 de febrero de 2016 04:35 p.m.
Para: Susana Amezcua Morales

Asunto: ~ Comprobante CA0001658 verificado

iy

STPS

STITUTQ

acot

INSTITUTO DEL FONDO
CONSUMO DE 1

Resultado de la verificacion del comprobante

NACIONAL PARA EL
OS TRABAJADORES

Comprobante CA0001658 verificado

CA0001658

El comprobante CA0001658 se ha recibido exitosamente y cumple con
fiscales establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

los requisitos
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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 Delegacion

Cuauhtémoc México

) fonacot

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICODF A 27/01/2018
NOTA PROPOSITO 'OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA
SUCURSAL DE PAGO 99 OFICINAS CENTRALES
CONCEPTO 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
—— 055 NOMBRE BARRERA RIOS OSCAR RICARDO
CLAVE 67 OTROS CONGCEPTOS
DETALLE DEVOLUCION VIATICOS VIAJE NO. 6197
IMPORTES APLICABLES
IMPORTE DE IVA $ 0.00 IMPORTE COMISION \ 0.00) INTERESES MORATORIOS 0.00
; $ i $ 0.00
INTERES A DEVENGAR .00 IVA COMISION IVA INT. MORATORIOS 0.00
IMPORTE CHEQUE $ 0.00 IMPORTE MULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA 0.00
IMPORTE TOTAL: 251.51
27/01/2016

REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS:

FECHA LiIMITE DE PAGO:

8111504010160550099436

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
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' e : ANEXO No.6

4 ﬁf f?ﬁﬁf

FORMATO DE GASTOS MENORES POR CONCEPTO DE

VIATICOS
Para el 10%
FECHA

26.01.2016
DATOS DEL COMISIONADO
NOMERE: Barrera Rios Oscar Ricardo
UNIDAD Direccion de Infraestruct
R.F. Gz BARO860828LX0 ' PUESTO: Analista B
DATOS COMPLEMENTARIOS
ITINERARIO: Jalisco T
VIGENCIA DEL: . 17.01.2016 : AL: 18.01.2016
IMPORTE DE GASTOS MENORES
RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: ' $ 107.88 ( CIENTO SIETE PESOS 88/ M:N.)
CONCEPTO (8):. GASTQOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

cionario que Autoriza-
Lara Amaya Roberto
00006368




Anti '-lu';(f)-r

OFICIO DE COMISION P DIA MES ANO
LA COMPROBACION DE V]AT!COS 26 01 2016
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADOD.
f " Lan @ Roberto, 00006368 Barrera Rios @s
Tl y Comunicacion
- COMISION : 0000006197
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Jalisco 17.01.2016 Al 18.01.2016 2 1
; MEDIO DE TRANSPORTE
AVION AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL / VEHICULO D
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUQTA DIARIA | DIAS IMPORTE CLASEDE IMPORTE va "TOTAL ~
HOSPEDAIE 1,250.00 1,250,001  GASTO :
TRANSPORTE LOCAL HOSN 1,391.97 222.71 1:614.6¢
AUMENTOSY £25.00 625.00|PSH 19.54 0.00 19.5¢
TRANSPORTE LOCAL 0.00 TRTN . 350.34 56.05 406.3¢
TRANSPORTE DOMICILIO- 525,00 _DEVT 251.51 0.00 2515
TERMINAL-DOMICILIO- NCOM 107.88 0.00 107.81
VEHICULD KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.0
' ' 0.00 0.00 0.00 0.01
PEAJE. 0.00 0.00 0.00 0.0
AUTOBUS 0.00 0.00 0.00 0.0
GASTOS MENORES'10% 0.00 0.00 0.0t
TOTAL 2.400.00 2,121.24 278.76 2.400.0(
Revision de equipos por migracién del sistema
_INFORME DE COMISION-(Resumen de actividades y resultados obfenidos
Revisién de equipos por migracion del sistemalos dias 17 y 18 de enero de 2016.
No. de Follo del Sistema en recibo de Caja [ 0.00'
i A CARGO 0.00 A FAVOR 0.00

FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Lienar sélo en.caso-de tener saido a ﬁvor)

BANCO

NUMERO DE CUENTA

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

0.00 (pesos 00/100 M.N.)




STPS

OFICIO DE COMISION PARA

W/

) DIA MES ANO
LA COMPROBACION DE VIATICOS 2 o1 2016
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
Lara Amaya Roberto, 00006368 Barrera Rios Oscar Ricardo, 00006055
SG Tl y Comunicacion Analista B
COMISION : 0000006197
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Jalisco 17.01.2016 Al 18.01.2016 2 1
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION ’ AUTOBUS I—__| VEHICULO OFICIAL / VEHICULO |:|
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA | DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE IVA TOTAL ~
HOSPEDAJE 1,250.00 1 1,250.00 GASTO
TRANSPORTE LOCAL HOSN 1,391.97 222.71 1,614.6!
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00| IPSH 19.54 0.00 19.5:
TRANSPORTE DOMICILIO- 526.00[ DEVT 251.51 0.00 251.5°
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.0t
‘ 0.00 0.00 0.00 0.0(
AUTOBUS 0.00 2.00 0.00 0.0
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.0l
TOTAL 2.400.00 2,121.24 278.76 2,400.0(
Revisién de equipos por migracién del sistema
INFORME DE COMISION-(Resumen de actividades y resuitados obtenidos
Revisién de equipos por migracion del sistema los dias 17 y 18 de enero de 2016.
No. de Folio del Sistema en recibo de Caja I 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.)




' e : ANEXO No.6

4 ﬁf f?ﬁﬁf

FORMATO DE GASTOS MENORES POR CONCEPTO DE

VIATICOS
Para el 10%
FECHA

26.01.2016
DATOS DEL COMISIONADO
NOMERE: Barrera Rios Oscar Ricardo
UNIDAD Direccion de Infraestruct
R.F. Gz BARO860828LX0 ' PUESTO: Analista B
DATOS COMPLEMENTARIOS
ITINERARIO: Jalisco T
VIGENCIA DEL: . 17.01.2016 : AL: 18.01.2016
IMPORTE DE GASTOS MENORES
RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: ' $ 107.88 ( CIENTO SIETE PESOS 88/ M:N.)
CONCEPTO (8):. GASTQOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

cionario que Autoriza-
Lara Amaya Roberto
00006368




_STPS |

“MEREWA Bl FALE
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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 Delegacion

Cuauhtémoc México

) fonacot

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICODF A 27/01/2018
NOTA PROPOSITO 'OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA
SUCURSAL DE PAGO 99 OFICINAS CENTRALES
CONCEPTO 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
—— 055 NOMBRE BARRERA RIOS OSCAR RICARDO
CLAVE 67 OTROS CONGCEPTOS
DETALLE DEVOLUCION VIATICOS VIAJE NO. 6197
IMPORTES APLICABLES
IMPORTE DE IVA $ 0.00 IMPORTE COMISION \ 0.00) INTERESES MORATORIOS 0.00
; $ i $ 0.00
INTERES A DEVENGAR .00 IVA COMISION IVA INT. MORATORIOS 0.00
IMPORTE CHEQUE $ 0.00 IMPORTE MULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA 0.00
IMPORTE TOTAL: 251.51
27/01/2016

REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS:

FECHA LiIMITE DE PAGO:

8111504010160550099436

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
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MAYO 13, S.A. DEC.V. COMPROBANTE FISCAL DIGITAL INTERNET

MTR970625E65 FACTURA
Folio Fiscal cDe2c29e-ea65-48b1-9137-52f6a7dBea33
N°de Serie del Cert. del SAT 00001000000300171326
Domicilio Fiscal: Fecha y hora de certificacion 22/01/2016 08:44:42a.m.
HAVRE 30 . FECHA DE EMISION
COL. JUAREZ CUAUHTEMOC Distrito Federal 22 de Enero de 2016  08:43:48 a.m.
México, C.P.: 06600 Ne Certificado 00001000000401174423
Serie y folio interno CGDT2 71180

PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION

Meéxico, Distrito Federal

Lugar de Expedicidn: .
Régimen General de ley Personas Morales

CARRETERA GUADALAJARA CHAPALA KM 17.5 PLANTA ALTA Col. EL ZAPOTE DEL VALLE
Loc, AEROPUERTO INTERNACIONAL Mpio. TLAJOMULCO DE ZURIGA Edo. JALISCO
México, C.P.: 45659

Datos del Cliente:
Nombre INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
R.F.C. IFN060425C53
Calle AV. INSURGENTES SUR 452
Colonia ROMA SUR ' Del. /Mun. CUAUHTEMOC
Localidad Estade MEXICO, D.F.
C.P. 06760 Pais MX
B
ANTIDAD 3 H DESGRIPGION ¥ TOT
B2 ¢ Y. 2R it & 4

1.00 CONSUMO SEGUN FOLIO 4033 DE FECHA 18/01/2016 No Aplica 37845 - '378.45
Efectivo,Efectivo
NO IDENTIFICADO,NO IDENTIFICADO

Sub Total 378.45

Importe con Letra: I.V.A. 16.00 % ; 60.55
(Cuatrocientos treinta y nueve pesos 00/100 M.N.) Total 439,00

Sello Digital del CFDI .
n10KyxvYXnx7AQxnksS0jZop8czjleM3iA+SPbHHIISXgb6ZNEFOWQ528q/WwwF+qOMMZIWYuURdxIGRaepsK
qYPi/bdLyDIUqpyHOwrdEC2XEBZWHfcBTk54HWktBSXCR3SkHa3yMExzWwWn6A2FTzi6VtiCdIY TbandI8ZvDFli/k
$5ICDPBTNSYNSWCTyy/vx2cwDagxTvOPDINkDZUdwpVPvQOPO/qjrkG3cd/WWTM+u1Qdko9+rbnO0BBtU4AU
m%ﬂusBpOJanakyedexYMchlGKrlEo9Y4KFp!oULTSONABUOQrgGEHSGQzZSSymZaLGQNQQQ: =

ZGHIWwybhTw93QtuYaNQije8qPm611PGPbhzOB8ms3IbWU0q71rpFKDKdEpC/gs8fwOpeVkivZHbdkqaDIOWIW/
EAsRz50aCH8I1CqhETa7sgUDhaD6H5VSBab2aiFqF8Y9vLeJuoyulpSLBIgNVCcggSKmC4gnmROMy 1vw543E=

Cadena Original del complemento de certificacién digital del SAT
111.0|c0e2c29e-ea65-48b1-9137-52f6a7d8ea33| 2016-01-22T08:44:42 |n10KyxvYXnx7AQxnks90jZop8czjLeM3iA+SPbHHIISXab6 ZNEFOWQ528q/ W
WwF+qOMMZIWYuURdxIGRaepsKqYPi/bdLy0lUgpyHOwrdEC2xEBZWHFcBTK54HWktBSXCR3SkHa3yMExzWwWn6A2FTzi6VtCdIY Than418ZvDFlifks51C
DPbTNSyNSWCTyy/vx2cwDaxTvOPDInkDZUdwpVPvQOPO/qirxG3c4/WWTM+u1Qdko9+rbn008BtfU4Au00FhjdDkanmkusBpOJGfnakyepSdxYMjcLIGK
rlE09Y4KfploOLTSONABO0QrgceHS6Qz255ymZaL69NQQQ==|00001000000300171326]| '
Aviso de Privacidad:
"CMR, 5.A B.de CV. es el responsable del tratamiento de sus datos
personales, los cuales requerimos para emitir la presente factura y cumplir Este documento es una representacién impresa de u;,' CFDI
con las disposiciones fiscales aplicables. Para conocer los términos y

condiciones de nuestro aviso de privacidad, visite www.cmrws®, Page 1 of 1



Susana Amezcua Morales
== ——

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: lunes, 25 de enero de 2016 11:15 a.m.
Para: : Susana Amezcua Morales )
Asunto: Comprobante CGDT711802 verificado
INSTITUTO

SIS -1 & lopacet

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADOREES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante CGDT711802 verificado ' _ CGDT711802

El comprobante CGDT711802 se ha recibido exitosamente y cumple cgn 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: Documento Namespace:

http://www.edxsolutions.com/schemas/strict Prefijo: ecfd

¥ Elecironica

:¥-r




MAYO 13, S.A. DE C.V.

COMPROBANTE FISCAL DIGITAL INTERNET

MTR970625E65 FACTURA
Falio Fiscal 2e5b1fd2-682d-4178-8b61-2c41f27776be
N°de Serie del Cert. del SAT 00001000000300171326

Domicilio Fiscal: Fecha y hora de certificacion 22/01/2016 09:03:15a.m.

HAVRE 30 FECHA DE EMISION

COL. JUAREZ CUAUHTEMOC Distrito Federal 22 de Enero de 2016 09:02:31 a.m.

México, C.P.: 06600 Ne Certificado ’ 00001000000401174423
Serie y folio intemno CGDT2 71183

PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION

México, Distrito Federal

Lugar de Expedicion: '
Régimen General de ley Personas Morales

CARRETERA GUADALAJARA CHAPALA KM 17.5 PLANTA ALTA Col. EL ZAPOTE DEL VALLE
Loc. AEROPUERTO INTERNACIONAL Mpio. TLAJOMULCO DE ZURIGA Edo. JALISCO

_ México, C.P.: 45659

Datos del Cliente:
Nombre INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
RF.C. IFN060425C53
Calle AV. INSURGENTES SUR 452
Colonia ROMA SUR Del. /Mun. CUAUHTEMOC
Localidad . Estado MEXICO, D.F.
C.P. 06760 Pais MX
it ih]‘-@‘g > Blaisiog st ge‘_]“ g; i u‘.ll;?”w T
: : MEDRA UNITARIO

1.00 CONSUMO SEGUN FOLIO 7533 DE FECHA 18/01/2016 No Aplica 362.06 362.06

Efectivo, Efectivo
Sub Total 362.06

Importe con Letra: LV.A, 16.00 % 57.94
(Cuatrocientos veinte pesos 00/100 M.N.) Total

Sello Digital del CFDI
Gi+1cR2I4WIEWQBNSiINyIy4RIETKIOB9YYNkKyljrdfoCBalX12AnWg/8ZKCwDucbW0Z8qySKPIKXi7u5/dY9CmjAGx
Mp2mp4ls/6Z4w]EserfSdle00akKQU1y3ykmR7VISNGIRSHad InHUMNXLAYKIE2spFivI0y00IxWEWj84xSBDGmA
XSTesG36VtVeeFgASeBZT3IX0oy4mZBI0jULICUIVSPLONr/910SIwDwIT2meEInQPaupk2KIBoDwnzF3t6f+LOWNB
mﬁfggglﬁﬂssRB/e1Nb3ngPf4Tkn5FWt+j4+rP+sw>(_IAM7rSZdnUKNGSGScyMgzK8i1A==

ZSWXHbpvv8rSVIXRM+U9kWWcgsMqRGNXczMfB3MDCXGdBa0j7HMpnKO0c1 ZKbx/4es2DYNCwifijorSVE1N8at6h
.7gc9n/jaDrVwPNvQGwsV7r01eUEdNmhafTagYS2VdWizOsHDR6+NgtWP/fhCfexkkCoi7zuH3fgIMDtinsew=

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT

|11.0]2e5b1fd2-682d-4178-8b61-2c41f27776be| 2016-01-22T09:03:15]Gi+1cR2I4WI6WQEN5iNyJy4RIETKIOBOYYNKKyjrdfoCBalXI2AnWa/8ZKCwDuc
bWO0Z8qySKPIKXi7u5/dYOCmjAGxMp2mp4ls/6Z4wlEserf5d]e00akQU1y9ykmR7VISNGIRSHadInHUMN XL YKIE2spFjv]0y0OIxWEW]84xSBDGMAXSTes
G36VtVeeFgASeBZT3IX00yamZBI0jULSCUIVSPLONr/910SIwDwII2ZmeEInQPaupk2KIBoDwnzF3t6f+LOWnB1o4jf+FC2McOtIssR8/e1Nb3gkDPf4TknsFwt
+4+|P-+SWXIAM7r5ZdnUKNoS65cyMazK8i1A==]00001000000300171326] | ’

Aviso de Privacidad.

"CMR, 5.AB. de C.V. es el responsable del tratamiento de sus datos

personales, los cuales requerimos para emitir la presente factura y cumplir Este documento es una J‘EPJ’ESEI‘.IIECR'IH impresa de un CFDI

con las dispesiciones fiscales aplicables. Para conocer los términos y &

condiciones de nuestro aviso de privacidad, visite www.cmr ws”. Page 10of 1



Susana Amezcua Morales
-

| m—— — — — —_—
De: . fonacot@recepcion.solucionfactible.com

Enviado el: ’ lunes, 25 de enero de 2016 11:15 a.m.

Para: . Susana Amezcua Morales

Asunto: Comprobante CGDT711832 verificado

e
hm.}
@y

g iNSTITUTO

anacol

INSTITUTO DEL FONDO

NACIONAL PARA EIL

CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante CGDT711832 verificado

CGDT711832

fiscales establecidos por el SAT.

namespace diferente. El el primer tag es: Documento Namespace:
http://www.edxsolutions.com/schemas/strict Prefijo: ecfd

7 Faétu_ra
Electrdnica

's:}'r

Comprobante entregado con ?Xito.; Se excluye de la validaci?n una adg

El comprobante CGDT711832 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos

enda con




p IMPULSORA DE PROYECTOS EN HOTELERIA SA DE CV
hoteles

lusto lo que necesitas

Juan Salvador Agraz 69 Piso 12 Expedido en: FACTURA EEDG 52982
Santa Fé Cuajimalpa AV MARIANG OTERG £390 FECHA Y HORA DE 2016-01-18T08:12:59
Cuajimalpa de Morelos,Cuajimalpa de Morelos FOLIO FISCAL sdacceci-1d2b4552-938F-afb7dobd102a
DISTRITO FEDERAL,Mexico, C.P. 05348 Col.RINCONADA DEL SOL, C.P.  NO.CERTIFICADO  00001000000300408038
R.F.C. IPH070628NU1 45055 # CONTROL EEDG 52982

Regimen General de Personas Morales ZAPOPAN, JALISCO, Mexico . #CFDI 3110604

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION RF.C

ZAPOPAN, JALISCO, Mexico 2016-01-18T08:11:21 IFNOG0425C53

NOMBRE

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

DIRECCION

AVENIDA INSURGENTES SUR 452 ,,, ROMA SUR, DELEG CUAUHTEMOC, DISTRITO FEDERAL ,Mexico, C.P. 06760

FECHA DE ENTRADA FECHA DE SALIDA HABITACION RESERVACION
2016/01/17 2016/01/18 223 5395209
HUESPED ' REFERENCIA

BARRERA RIOS OSCAR RICARDO

UNIDAD PRECIO
CANTIDAD DE MEDIDA. CONCEPTO UNITARIO IMPORTE

RENTA HABITACION $651.45 $651.45

IMPORTE CON LETRA Subtotal 565145
SETECIENTOS SETENTA Y CINCO PESOS 22/100 M.N.
IVA 16% $104.23

No. de Serie de Certificado Sat
ISH 3% S19.54
SELLO DIGITAL DEL CFDI Total $775.22

SELLO SAT
T R T R D R e

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION SAT
J1.OBEEEEC1- 10284552 34 F-AFRTDABDN0ZAR0V-01-18TORZ 5D abLadynd UewciYVRISARGANEpSOnpe Hiad
*wakoMpYDa SireHsUASSCIAdgvhnb TAWEDaS KOst FrdTHOF EXZT\

Metodo de Pago : TARJETA DE DEBITO 6152
EFECTOS FISCALES AL PAGO

PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
"Este documento es una representacion impresa de un CFDI "

iAhora tus puntos son
dinero en efectivo!

Afiliate

Haoteles City Express




Susana Amezcua Morales

= — — .- ——— i
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com

Enviado el: lunes, 25 de enero de 2016 11:15 a.m.

Para: Susana Amezcua Morales

Asunto: Comprobante EEDG52982 verificado

Ps_ | (& fanacot

]

S

| 7
SECRETA

T e

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacién del comprobante

Comprobante EEDG52982 verificado EEDGS2982

El comprobante EEDG52982 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos
fiscales establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

&7 Facura
& Elecironica

shT




Factura: AES-0001024

Fecha Expedicion: 2016-01-19T17:51:25
Lugar Expedicidn: PUEBLA No. 212 Int. PLANTA BAJA, ROMA NORTE, 06700, CUAUHTEMOC, CIUDAD DE MEXICQ, DISTRITO FEDERAL,

MEXICO

Pagina 1de 1

EMISOR :

HECTOR FERNANDO VAZQUEZ MIRANDA PUEBLA 212 - PLANTA BAJA COL. ROMA NORTE

RFC: VAMH730224RX7 CUAUHTEMOC, CIUDAD DE MEXICO, DISTRITO FEDERAL
Régimen de Incorporacion Fiscal C.P. 06700, MEXICO

hectorf@live.com.mx

RECEPTOR

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE INSURGENTES SUR 452 #452 COL. ROMA 5UR
LOS TRABAJADORES CUAUHTEMOC, CIUDAD DE MEXICO, DISTRITO FEDERAL
RFC: IFN060425C53 C.P. 06760, MEXICO

Teléfono: 5534707682
Email: io_zaratustra@hotmail.com

SERV]CIO PRIVADO DE TRANSPORTE CON CHOFER.
; |Fecha Viaje: 2016-01-17 14:35:55
| Vehiculo: uberX i i
I NoAplica | i e 5 85 ki ; 4 74'591 Ll
} | Tiempo: 24:10 ! ! |
{ i | Ciudad del Viaje: Distrito Federal ‘ .

CAET Importe con letra "~ SUBTOTAL  $7459]
J OCHENTA Y SEIS PESOS 52!100 M N | VA~ $11.93]
| Metodo de Pago Tarjeta de Credlto | Auto ] Cuenta 6152 ! TOTAL: $ 86.52 |

|
|
|
)
]
i
)

Este documento es una representacion impresa de un CFDI
Efectos fiscales al pago

Pago en una sola exhibicion

Trip UUID: fe5f4ab7-f14c-4h82-b41d-65(7bb254707

Serie Certificado Emisor: 00001000000305723269
Folio Fiscal: 9BBESTF3-4628-404D-A213-EC6341E1623E
Serie Certificadoe SAT: 00001000000203220518

Sello del SAT
wVmUEAKFFUQECKCOGIOzNeAHgGzpBYoknHbS+MOiIHCVBIGq)JiSUGRgYIkBKUMBEMSHIVDWEJLh72qr7cN79BL
QAhK7IfsDkrGimAwWWUEKRGFvvSqUIVFhiFd4q7fRgQsjGKvIXuSGFuTpuvghKthblE6CVBVI7BQpASMRT3QQk=

Sello digital del CFDI
Qt!vﬂdm+59IRaﬁtng|EHrcGBy7qW;slqbdhAaYdDStU|FSTt15L+uh030.'2k|8nVTJh10bzGXXFnI1l+qu
EXj7HyPhIm+4wESSYeGOCjV4Z1F1UII60VoayVKAN+sxu4U38TUmnoNshGIKYEcZirppdp+Blyrd)Z2enk360=
Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT

||1.0]9BBE57F3-462B-404D-A213-EC6341E1623E|2016-01-19T17:51:29|wVmuEAKFFUOECKCOGIOzNeA
HqGzpBVoknHbS +MOIHcVBtGa))iSUGRgYIKBKUMDEMSH1VDWE|Lh7zqr7cN79BLOANK 7 IfsDkrGimAwWULKRGF
vwSqUIVFhiFd4q7fRgQs|GKVIXUSGFUTpuvghKthblEGCVEVr7BQpABmMRT3QQk=]|00001000000203220518]]




Susana Amezcua Morales
E——

L — —
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: lunes, 25 de enero de 2016 11:15 a.m.
Para: Susana Amezcua Morales
Asunto: Comprobante AES0001024 verificado

Y

STITUTO

STPS | {88 anacot

INSTITUTO DEL FONDO

NACIONAL PARA EL

CONSUMO DE LLOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacién del comprobante

Comprobante AES0001024 verificado

AES0001024

El comprobante AES0001024 se ha recibido exitosamente y cumple co
fiscales establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con 7xito.

n los requisitos




Factura: CA-0001658

Fecha Expedicién: 2016-02-02T16:27:10
Lugar Expedicion: JOSE MARTI No. 3312 Int, , ANGEL TRIAS, 31203, CHIHUAHUA, CHIHUAHUA, CHIHUAHUA, MEXICO

Pagina 1 de 1

EMISOR
JORGE ALBERTO CHARLES MADRIGAL JOSE MARTI 3312 COL. ANGEL TRIAS
RFC: CAM]791204H73 CHIHUAHUA, CHIHUAHUA, CHIHUAHUA

Régimen Intermedio de las Personas Fisicas con Actividades C.P. 31203, MEXICO

Empresariales
jcharles@ypservicios.com

RECEPTOR :

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE INSURGENTES SUR 452 #452 COL. ROMA SUR

LOS TRABAJADORES . CUAUHTEMOQC, CIUDAD DE MEXICO, DISTRITO FEDERAL
RFC: IFN060425C53 C.P. 06760, MEXICO

Teléfono: 5534707682
Email: io‘_zaratustra@lwtmai[.com

SERV[CIO PRIVADO DE TRANSPORTE CON CHOFER.
Fecha Viaje: 2016-01-19 00:21:12
| Vehicuto: UberEXEC

: 161.
1 | Noaplica) it 10,96 ki . wak.i0
i 5 | Tiempo: 19:01 j !
1‘ ; | Ciudad del Viaje: Distrito Federal _ _ ]
Importe con letra ETOTA ) __S 161_18]
CIENTO OCHENTA Y SEIS PESOS 97;’100 M N. { $25.79
Metodo de Pago Tar]eta de Crechto | Auto 1 Cuenta 6152_ ,,s’jﬁ??

Este documento es una representacion impresa de un CFDI
Efectos fiscales al pago -

Pago en una sola exhibicion

Trip UUID: a39b392b-f7e7-475f-a663-f31efb93blce

Serie Certificado Emisor: 00001000000305391733
Folio Fiscal: FAEEGEAA-E018-4DE7-95E1-AG54361AB6BS
Serie Certificado SAT: 00001000000203220518

Sello del SAT
2100sghVkINKCBKt86fFx9flEMzpmLd+07bjEpuQ0TeFaMcZG+1daggNAkidbEzBr6ivySSOZRyfUq5I4AHgxy
CmG5HDyshe7655nEgX2175EmsMzUPP7FilY7n16nV5EgekogSdSuBTa0AS0UQUA39f8jnYpnC2g+09VQVImjd=
Sello digital del CFDI
KWZnerCJcCJsX+bgakDPustLnBSJn1AZvT2Cd+QAkBugGH6+v/h9ETI4HquLKteSGS;;IDPtquSwZIS+XSSn

. 45LOnP/Z7ENykkGofSvgbjYi UFk igOpRnUU0/0Q=
Cadena original del complemento de certlﬁ : tal del SAT
||1.0|FAEEGEAA-ED1B-4DE7-95E1-A654361AB6B5|2016-02-02T16:27:11]2loosghVKINKCBki86fFxOf
IEMzpmLd+07bjEpuQ0TeFaMcZG+1dagaNAkidbEzBr6iVvSSOZRyfUGSI4AHGxvCMG5HDYshe7655nEgX2175E
msMzUPP7FiUY7n16nV5EgekoqSdSuBTeOAS0UQUA3Sf8jnYpnC2g+09VQVrnj4=|00001000000203220518||




Susana Amezcua Morales
== ——

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: martes, 02 de febrero de 2016 04:35 p.m.
Para: Susana Amezcua Morales

Asunto: ~ Comprobante CA0001658 verificado

iy

STPS

STITUTQ

acot

INSTITUTO DEL FONDO
CONSUMO DE 1

Resultado de la verificacion del comprobante

NACIONAL PARA EL
OS TRABAJADORES

Comprobante CA0001658 verificado

CA0001658

El comprobante CA0001658 se ha recibido exitosamente y cumple con
fiscales establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

los requisitos




Factura: SRV-0000132

Fecha Expedicion: 2016-01-19T17:51:25 )
Lugar Expedicién: SAN JUAN DE ULUA No. 1753 Int. A, JARDINES DEL COUNTRY, 44210, GUADALAJARA, GUADALAJARA, JALISCO, MEXICO

Pégina l1de 1

EMISOR 2

DIEGQ FELIPE GUTIERREZ ESPINOZA SAN JUAN DE ULUA 1753 - A COL, JARDINES DEL COUNTRY
RFC: GUED951203HWO ) GUADALAJARA, GUADALAJARA, JALISCO

Régimen de Incorporacion Fiscal C.P. 44210, MEXICO

diegogutierreze@outlook.com

RECEPTOR

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE INSURGENTES SUR 452 #452 COL. ROMA SUR

LOS TRABAJADORES CUAUHTEMOC, CIUDAD DE MEXICO, DISTRITO FEDERAL
RFC: IFN060425C53 C.P. 06760, MEXICO

Teléfono: 5534707682
Email: io_zaratustra@hotmail.com

| | SERVICIO PRIVADO DE TRANSPORTE CON CHOFER.

: | Fecha Viaje: 2016-01-17 18:37:05 | ‘

I | Vehiculo: uberX | |

1 No Aplica | | Distancia: 22.71 KM $ 114.57‘ $ 114,57
! Tlempa 24:12

Cxudad del V|a e: Guadalajara

' i Importe con letra SUBTOTAL: - $ 114,5i
C[ENTO TREINTA Y DOS PESOS 90/100 M N
Metodc de Pago Tarjeta de Credlto ] Auto | Cuenta 6152 P TOTAL 5 132 90

Este documento es una representacién impresa de un CFDI
Efectos fiscales al pago

Pago en una sola exhibicion

Trip UUID: e3303969-5776-4071-83d5-b97222876he2

Serie Certificado Emisor: 00001000000400090768
Folio Fiscal: CBODF95A-2E5E-4322-B764-EE8729E58166
Serie Certificado SAT: 00001000000203220518

Sello del SAT
rRNgdg5dmhin7LkxergRRIn23ChGF8/MqgUI/5KXshzmwa3kWeVD/UHrlaoeR0O83+Un2VeqzelAlxqSSLa46bl
CFs5wpKoMu/uHADZZ9KYI3voLdFrTsX5Xadl5s84cxiOBBOUEUUGMKNmIvFIZQbW9aqCg/E6zfYI955ELjgdpd=

Sello digital del CFDI
0BJq7 +iH99pE2LMp4hKwmnDb8G8YvUmrahg49HIfplwmn6A060ZLe3zQCiul5vfcs/W/RLEIPYSEBEMNCPR7 7N
EpzmHugLMyr2dVaTymYldio3TGpRsdXFFhyRv4rfwNjpxnwh/vIS2FCFP8kW4eAOAEzNdaOfkBCUCPm/IclaGE
FKQTAV1gpK6R42+5gk9eW8xL022qfA9cUxplZws]MEINMGknA+a5)ZHXnrzlgSqncfCsH5EVo1SWhgh180N+Yr
rePZLs5LnxorvVzhZ5R4iQM2e8MwRrcLeS6RG6Co53THNsLgQOz8UsPhOPg)Eha+CC81YdPr36CDpFMnF2Eg==
Cadena ariginal del complemento de certificacion digital del SAT
||1.0]CBODF95A-2E5E-4322-B764-EE8729E58166]2016-01-19T17:51:28|rRNgdg5dmhin7LkxerqRRIn

23ChGF8/MagUI/5KXshzmwa3kWeVD/UHr1aoeR0O83-+Un2VeqgzelAlxgSSLad6bICFsSwpKoMu/uHADZZIKYI3v
 oLdFrTsX5Xa0l5584cxiOBBOUEUUGMKNMIVFIZQbWIgC/E62fYI9SSELg4pd=|00001000000203220518]|



Susana Amezcua Morales
= — E———

—— — E—— —— |
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: lunes, 25 de enero de 2016 11:15 a.m.
Para: Susana Amezcua Morales :
Asunto: Comprobante SRV0000132 verificado
iNsTiTuTO

acol

INSTITUTO DEL FONDO

NACIONAL PARA EL

CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante. SRV0000132 verificado

SRV0000132

fiscales establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

Factura
% Electronica

Lk :
SAT

El comprobante SRV0000132 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos
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