OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARO
ANTICIPO DE VIATICOS 29 02 2016
{
DIRECTOR O TITULAR DEL ARéA‘ QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
Contreras Araizr&aefe rlos Rubén, 00006700
Director Auxiliar Coord. Admtvo.de A.R.en |
16000 Coordinacion Técnica 10000 Direccién General
COMISION : 0000006263
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Estado de México 23.02.2016 Al 23.02.2016 1 0
. Traslada al Director General a la firma de Convenio con el Municipio de Ixtlahuaca en el Estado de México.
OBJETIVO '
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION - D AUTOBUS ’ |:| VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :
CONCEPTO CUOTA DIARIA DiAS IMPORTE Recibi del instituto FONACQOT, la cantidad de :
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 0.00 0 0.00 (M"_ QUINIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 240/100 MN)
TRANSPORTE LOCAL . '
" 825.00 P 825.00 Por concepto de viaticos, en :.:aso de no- presentar etl informe de Comision
y Gastos con la documentacion que retne los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.00 105 diez dias habiles siguientes a la realizacién de dicha comisién, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00| mi consentimiento al Instituto Fonacot de que me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- némina.
VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina / >
110 14.38 406.24 ;f/ '
PEAJE 346.00 ‘:‘;r-‘i—é’:w{ o e
AUTOBUS 0.00 Jimenez Martinez José Antonio, 00006104
TOTAL 1,577.24 Coord. Admtvo.de A.R.en |
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA
BANCO HSBC NUMERO DE CUENTA | 021180063936605389
IMPORTE (NUMERO Y| 1,577.24 (MIL QUINIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 24/100 M.N.)
LETRA)
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OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARO
LA COMPROBACION DE VIATICOS 08 03 2016
DIRECTOR O TITULAR DEL Aé’EA QME Aﬁ/romz,q LA COMISION COMISIONADO
Contreras Aralzaga Carlos Rubén, 00006700 J|mené/ Martinez José Antonio, 00006104
Director Auxiliar Coord. Admtvo.de A.R.en |
COMISION : 0000006263
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Estado de México '23.02.2016 Al 23.02.2016 1 0
MEDIO DE TRANSPORTE '
AVION D AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL / VEHICULO
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUQOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE VA TOTAL
HOSPEDAJE 0.00 0 0.00 GASTO
TRANSPORTE LOCAL TRTN 694.83 111.18 806.0°
ALIMENTOS Y 1,425.00 1 1,425.00 | DEVH 613.51 0.00 613.5°
TRANSPORTE LOGAL ~0.00 0.00 0.00 0.0l
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00 0.0l
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.0t
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.0t
110) 14.38 406.24 0.00 0.00 0.0¢
AUTOBUS 0.00 0.00 0.00 0.0t
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.0t
: TOTAL 2.177.24 1,308.34| 111.18 1,419.5:
Traslada al Director General a Ixtlahuaca, Estado de México
INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos
Traslado al Director General a la firma de Convenio con el Municipio de Ixtlahuaca en el Estado de México.
No. de Folio del Sistema en recibo de Caja L | 0.00|
A CARGO 757.72 A FAVOR 0.00

FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a favor)

BANCO

| HSBC

| NUMERO DE CUENTA | 021180063936605389

IMPORTE (NUMERO Y

LETRA)

0.00 (CERO pesos 00/100 M.N.)




eﬂ"ﬁ \ﬁcotia ba nk¢ DNDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
WS, L
== * RENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS .
gentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacitn ? {
comprobante de Operacién Cuauhtémoc México ] gﬁggﬁ

BANCG/CLIENTE

11/03/2016 11:25:51 AM . LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 11/03/2016
Usuario:8757321 :

Folio sesién del cliente:1204926470225913
Folijo ID ITP:I1200486378045293 :
Folio host:H273080 Sesidn:No cliente |

Plaza:MEXICO, D.F.
Sucursal :Roma Sur L
Direccidon:TUXPAN 2 COL. ROMA SAJA

PAGO DEL -SERVICIO
2553 - INST FONDO NAL CONSUMO TRABAJADORES PROBAR - GASTOS Y COMISIONES

Moneda: MXN

REFERENCIA BANCARIA: 8111504010161040108837
NETO MENSUAL PAGADO: s%%g}zom

FECHA LIMITE DE PAGO: CLAVE

CAPTURA SIEMPRE UNO: 1 ; 07 CTROSGONEERTOS

NOMBRE JIMENEZ MARTINEZ JOSE ANTONIO

Importe del Recibo: $613.51 DETALLE DEVOLUCION DE LA COMISION A IXTLAHUACA VIAJE 6263
Descuentos: $0.00
comision:. - $0.00
Iva (L16%): $0.00
Importe Total del Recibo: $0.00
Tipo de Cambio: $0.00
Importe pagado: §613.51
(seiscientos trece Pesos 51/100 MN) .
FORMA DE PAGO:
Total de entrada de efectivo: $620.00 IPORTE COMISION % 0.00 INTERESES MORATORIOS $ 0.00
Total de salida de efectivo: $6.49
ion: $613.51 $
Monto total de la transaccion R — 0.00 A INT. MORATORIOS = e
" IPORTE MULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA $ 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00
Firma del cliente
ﬁ"""%
& b
(:5@’&55%}‘ e, 50,
207, 2, %, N '
‘le‘ 5 BN . $
EaS a,;%f, % IMPORTE TOTAL: 613.51
FECHA LIMITE DE PAGO: 11/03/2016
\ BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS: 8111504010161040108837

Firma(s) de autorizacién y sello del cajero

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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OFICIO DE COMISION PARA DIA ' MES Afio
LA COMPROBACION DE VIATICOS 08 03 2016
DIRECTOR O TITULAR DEL AﬁEA QIA/E MTOR!ZA LA COMISION COMISIONADO
/1% — -
Contreras Araizaga Carlos Rubén, 00006700 Jimen!z/ Martinez José Antonio, 00006104
Director Auxiliar Coord. Admtvo.de AR.enl
COMISION : 0000006263
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Estado de México *23.02.2016 Al 23.02.2016 1 0
MEDIO DE TRANSPORTE )
AVION |___| AUTOBUS I:I VEHICULO OFICIAL / VEHICULO
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUQOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE VA TOTAL
HOSPEDAJE 0.00 0 0.00 GASTO
ALIMENTOS Y 1,425.00 1 1,425.00| DEVH 613.51 0.00 613.5°
TRANSPORTE LOCAL " 0.00 0.00 0.00 0.00
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00 0.0l
TERMINAL-DOMIGILIO- 0.00 0.00 0.0t
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 Q.DD 0.0t
110 14.38 406.24 0.00 0.00 0.0t
PEAJE. 346.00 0.00 0.00 0.0(
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.0!
TOTAL 2,177.24 1,308.34 | 111.18 1,419.5:
Traslada al Director General a Ixtlahuaca, Estado de México
INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos
Traslado al Director General a la firma de Convenio con el Municipio de Ixtlahuaca en el Estado de México.
No. de Folio del Sislema en recibo de Caja L | 0.00|
A CARGO 757.72 A FAVOR 0.00

FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a favor)

BANCO

| HSBC

| NUMERO DE CUENTA l 021180063936605389

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

0.00 (CERO pesos 00/100 M.N.)




ENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

=== \s co.& ! a b a n kﬂ NDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

genies Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacion
comprobante de Operacidn ; Cuauhtémoc México
BANCO/CLIENTE |
11/03/2016 . 11:25:51 AM i
Usuapios 875732 1 L. y LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 111032016

Folio sesién del cliente: 12049264?0725913 !
Folijo ID ITP:I1200486378045293 |
Folio host:H273080 sesion:No ¢liente |

Plaza:MEXICO, D.F.
Sucursal :Roma Sur L
Direccion:TUXPAN 2 COL. ROMA SAJA

PAGO DEL -SERVICIO - .
2553 - INST FONDO NAL CONSUMO TRABAJADORES PROBAR- GASTOS Y COMISIONES

Moneda: MXN

REFERENCIA BANCARIA: 8111504010161040108837
NETO MENSUAL PAGADO: 5%%3/2016

FECHA LIMITE DE PAGO: CLAVE .
CAPTURA SIEMPRE UNO: 1 - 67 *" OTROS CONCEPTOS

NOMEBRE JIMENEZ MARTINEZ JOSE ANTONIO

Importe del Recibo: $613.51 DETALLE DEVOLUCION DE LA GOMISION A IXTLAHUACA VIAJE 6263 _
Descuentos: 50.00
comision:.. - $0.00
IVA (16%): ’ $0.00
Importe Total del Recibo: 50.00
Tipo de cambio: $0.00
Importe pagado: §613.51
(seiscientos trece Pesos 51/100 MN) y :
FORMA DE PAGO:
Tota] de entrada de efectivo: £620.00 IPORTE COMISION ¥ 0.00 INTERESES MORATORIOS § 0.00
Total de salida de efectivo: §6.49 )
Monto total de Ta transaccion: 3613.51 ] poo| - .
A COMISION IVA INT. MORATORIOS $ 0.00
" IPORTE MULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA § 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA s 0.00
Firma del cliente
P it
: Q‘@a‘gj DT, .
NN RN I A NS .
I SN | IMPORTE TOTAL: $ 613.51
o 72 A
L'-r‘:-_,‘,“O-, a“\‘ i
i Ee B FECHA LIMITE DE PAGO: - 11/03/2016
\','._'.%}% 3 il
L\ T v - 7
g ;ﬁ ?27/ \ BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS: 8111504010161040108837
LG EAal) 7

BRI
3y 900\1

Firma(s) de autorizacién y sello del cajero

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

QZ/03/2016



Amelia Serrano Duran

— —-————
De: Jorge Ernesto Perea Solis ‘
Enviado el: jueves, 03 de marzo de 2016 05:19 p.m.
Para: Amelia Serrano Duran
Asunto: RV: Acuse verificacion AFEH 6936
Datos adjuntos: AcuseVerificacion_8; AcuseVerificacion_9 -
De: no-reply@certifac.mx [mailto:no-reply@certifac.mx
Enviado el: jueves, 03 de marzo de 2016 05:14 p.m. ‘
Para: Jorge Ernesto Perea Solis
Asunto: Acuse verificacion AFEH 6936 -
77 INSTITUTO
STPS "
& 1 J
SECRETARIA DEL TRABA)O :
¥ PREVISION SOUCIAL s T B
INSTITUTO DEL FONDO N.ACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

IFNOB0425C53 ACUS|
AV. INSURGENTES SUR, NO. EXT. 452, COL. ROMA SUR VERIFIC
CUAUHTEMOC
DISTRITO FEDERAL ; 9
MEXICO, C.P. 06760 03/03/201

GENERAL DEL LEY PERSONA MORAL

I e 7 e A 0 OBREUACIONE
o | FOLIO FISCAL | EMISOR | ESTATUS | ESTATUSSAT | TOTAL | ELEMENTO [ ATRBUTO |
l

9 | 426bc3(d-1foe-4730-ac7a-9e(Sfa735500 [ sEmcgo7o1STA | vALDO | WVIGENTE | -sz;:o.oo| | [




Amelia Serrano Duran

e =
De: Jorge Ernesto Perea Solis
Enviado el: jueves, 03 de marzo de 2016 05:19 p.m.
Para: Amelia Serrano Duran
Asunto: - RV: Acuse verificacion AFEH 6937
Datos adjuntos: AcuseVerificacidn_8; AcuseVerificacién_9; AcuseVerificacion_10

De: no-reply@certifac.mx [ mailto:no-reply@certifac.mx]
Enviado el: jueves, 03 de marzo de 2016 05:14 p.m.
Para: Jorge Ernesto Perea Solis

Asunto: Acuse verificacién AFEH 6937

(M P 'S ;
) S Z
SECRETARIA DEL TRARAID _
Y PREVISION SOCIAL R magn B
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
IFN060425C53 : ) ACUSI
AV. INSURGENTES SUR, NOQ. EXT. 452, COL. ROMA SUR . VERIFIC
CUAUHTEMOC
DISTRITO FEDERAL ; 1(
MEXICO, C.P. 06760 _ 03/03/201

GENERAL DEL LEY PERSONA MORAL

2 : : IS : OBSERVACIONES |
__FOLOFISCAL [ EwsorR | ESTATUS || ESTATUSSAT |  TOTAL | ELEMENTO [ ATREUTO |
7b48edbb-decB-4eda-b05-6Bcl09f131af | sEmego701STA [ vALDO |  VIGENTE | $200.00 | | [

R
[
[ f

10




Amelia Serrano Duran .
— - — “

De: Jorge Ernesto Perea Solis :
Enviado el: Jueves, 03 de marzo de 2016 05:18 p.m.
Para: Amelia Serrano Duran

Asunto: RV: Acuse verificacion W 42975

Datos adjuntos: AcuseVerificacion_8

De. o~regly@certlfac mx [mallto no-regly@certlfac mx]

Enviado el: jueves, 03 de marzo de 2016 05:14 p.m.
Para: Jorge Ernesto Perea Solis
Asunto: Acuse verificacién W 42975

INSTITUTO

&7~

TPS
4L [

SECRETARIA DEL TRAKAJO
¥ PREVISION SOUIAL

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

IFN0B0425C53 ACUS
AV. INSURGENTES SUR, NO. EXT. 452, COL. ROMA SUR VERIFIC
CUAUHTEMOC ,

DISTRITO FEDERAL 8

MEXICO, C.P. 06760

GENERAL DEL LEY PERSONA MORAL 03/03/201

, S N ] | OBSERVACIONES |
J FOLIOFISCAL || EMISOR [ ESTATUS [ ESTATUSSAT || TOTAL [ ELEMENTO | ATRBUTO |
B8 |  9ba00229-53764615.a77b 5aaalbd3zaTa | GLCi1os0BFFe [ vALIDO | ViGenTE | 5406.01 | ] [

=]
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OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ANO
ANTICIPO DE VIATICOS 22 02 2016
{ ~
DIRECTOR O TITULAR DéL ARg 4‘ Qﬂg AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO .
/ﬁ 7
o i |
] 4 A 'S >
.
i
Contreras Araizaga Carlos Rubén, 00006700 Jimenez Martinez José Antonio, 00006104
Director Auxiliar Coord. Admtvo.de A.R.en |
16000 Coordinacién Técnica 10000 Direccion General
COMISION : 0000006263
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Estado de México 23.02.2016 Al 23.02.2016 1 0
' Traslada al Director General a la firma de Convenio con el Municipio de Ixtlahuaca.en el Estado de México.
OBJETIVO
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION [] AUTOBUS "] vewicuLo oriciaws vericuLo
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIiAS IMPORTE Recibi del instituto FONACOT, la cantidad de :
TRANSPORTE LOCAL o )
AEMENTES ——— 1 87500 Por concepto de viaticos, en F.aso de no. presentar e‘l !nforme de Comisién
y Gastos con la documentacién que retne los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.00] o5 diez dias habiles siguientes a la realizacién de dicha comisién, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00| miconsentimiento al Instituto Fonacot de que me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- némina. !
VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina P ’
110 14.38 406.24
PEAJE 346.00 e =fe
AUTOBUS 0.00 Jimenez Martinez José Antonio, 00006104
TOTAL 1,577.24 Coord. Admtvo.de A.R.en |
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA
. BANCO HSBC | NUMERO DE CUENTA I 021180063936605389
IMPORTE (NUMEROQ Y] 1,577.24 (MIL QUINIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 24/100 M.N.)
LETRA) :




DNDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

— (‘:KENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS i
_ !irgentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacion q i &%?iﬁiyfu

Cuauhtémoc México

v
i

[ LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICODF A 14/04/2016
|
N CAJA
|i\uas
!
{OMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
NOMBRE JIMENEZ MARTINEZ JOSE ANTONIO
| CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
: § DETALLE DEVOLUCION DEL VIAJE 6263 A IXTLAPALUCA, EDO. DE MEX
i
3 3 IMPORTE COMISION s 0.00 INTERESES MORATORIOS § 0.00
| 7 :‘\ |
LS |
% | $ 0.00
| IVA COMISION IVA INT. MORATORIOS $ 0.00
IMPORTE MULTA § 0.00 GASTOS DE COBRANZA $ 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00
IMPORTE TOTAL: $ ) 157.72
14/04/2016

FECHA LIMITE DE PAGO:

8111504010161040115568

REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS:

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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R INSTITGG

OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARO
LA COMPROBACION DE VIATICOS 08 03 2016
DIRECTOR O TITULAR DEL Aé’EA QME Aﬁ/romz,q LA COMISION COMISIONADO
Contreras Aralzaga Carlos Rubén, 00006700 J|mené/ Martinez José Antonio, 00006104
Director Auxiliar Coord. Admtvo.de A.R.en |
COMISION : 0000006263
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Estado de México '23.02.2016 Al 23.02.2016 1 0
MEDIO DE TRANSPORTE '
AVION D AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL / VEHICULO
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUQOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE VA TOTAL
HOSPEDAJE 0.00 0 0.00 GASTO
TRANSPORTE LOCAL TRTN 694.83 111.18 806.0°
ALIMENTOS Y 1,425.00 1 1,425.00 | DEVH 613.51 0.00 613.5°
TRANSPORTE LOGAL ~0.00 0.00 0.00 0.0l
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00 0.0l
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.0t
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.0t
110) 14.38 406.24 0.00 0.00 0.0¢
AUTOBUS 0.00 0.00 0.00 0.0t
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.0t
: TOTAL 2.177.24 1,308.34| 111.18 1,419.5:
Traslada al Director General a Ixtlahuaca, Estado de México
INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos
Traslado al Director General a la firma de Convenio con el Municipio de Ixtlahuaca en el Estado de México.
No. de Folio del Sistema en recibo de Caja L | 0.00|
A CARGO 757.72 A FAVOR 0.00

FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a favor)

BANCO

| HSBC

| NUMERO DE CUENTA | 021180063936605389

IMPORTE (NUMERO Y

LETRA)

0.00 (CERO pesos 00/100 M.N.)




eﬂ"ﬁ \ﬁcotia ba nk¢ DNDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
WS, L
== * RENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS .
gentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacitn ? {
comprobante de Operacién Cuauhtémoc México ] gﬁggﬁ

BANCG/CLIENTE

11/03/2016 11:25:51 AM . LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 11/03/2016
Usuario:8757321 :

Folio sesién del cliente:1204926470225913
Folijo ID ITP:I1200486378045293 :
Folio host:H273080 Sesidn:No cliente |

Plaza:MEXICO, D.F.
Sucursal :Roma Sur L
Direccidon:TUXPAN 2 COL. ROMA SAJA

PAGO DEL -SERVICIO
2553 - INST FONDO NAL CONSUMO TRABAJADORES PROBAR - GASTOS Y COMISIONES

Moneda: MXN

REFERENCIA BANCARIA: 8111504010161040108837
NETO MENSUAL PAGADO: s%%g}zom

FECHA LIMITE DE PAGO: CLAVE

CAPTURA SIEMPRE UNO: 1 ; 07 CTROSGONEERTOS

NOMBRE JIMENEZ MARTINEZ JOSE ANTONIO

Importe del Recibo: $613.51 DETALLE DEVOLUCION DE LA COMISION A IXTLAHUACA VIAJE 6263
Descuentos: $0.00
comision:. - $0.00
Iva (L16%): $0.00
Importe Total del Recibo: $0.00
Tipo de Cambio: $0.00
Importe pagado: §613.51
(seiscientos trece Pesos 51/100 MN) .
FORMA DE PAGO:
Total de entrada de efectivo: $620.00 IPORTE COMISION % 0.00 INTERESES MORATORIOS $ 0.00
Total de salida de efectivo: $6.49
ion: $613.51 $
Monto total de la transaccion R — 0.00 A INT. MORATORIOS = e
" IPORTE MULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA $ 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00
Firma del cliente
ﬁ"""%
& b
(:5@’&55%}‘ e, 50,
207, 2, %, N '
‘le‘ 5 BN . $
EaS a,;%f, % IMPORTE TOTAL: 613.51
FECHA LIMITE DE PAGO: 11/03/2016
\ BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS: 8111504010161040108837

Firma(s) de autorizacién y sello del cajero

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




7-ELEVEN MEXICO, S.A. DE C.V. “H 6

AV MUNICH 195-B COL. CUAUHTEMOC FECH§936
SAN NICOLAS DE LOS GARZA, NUEVO LEON, MEXICO C.P. 66450 e
TEL.(0181)8158-0711 R.F.C SEM-980701-STA 2016-02-26T10:20:52 -
OA Régimen General de Ley Personas Morales FECHA Y HORA DE CERTIFICACION
VENDIDO A: 2016-02-26T10:20:51
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES LUGAR DE EXPEDICION
INSURGENTES SUR 452 ROMA SUR MEXICO. D.F.
MEXICO DISTRITO FEDERAL,MEXICO C.P:06760
RFC:IFN060425C53 FOLIO FISCAL
4a6bc3fd-1fbe-4730-ac7a-9efofa735500
CANTIDAD | U. DE MEDIDA DESCRIPCION PRECIO UNITARIO TOTAL
1.0 Pieza TELE RECARGA 200 $200.00 $200.00

Ticket(s) facturado(s): 05472302201621000057987000005202000 con fecha 23/02/2016

CANTIDAD CON LETRAS SUBTOTAL: $200.00

** DOSCIENTOS PESOS 00/100 M. N. ***

IEPS: $.00
No. de Serie del Certificado del SAT:00001000000300091673 IVA: $.00
No. de Serie del CSD del emisor:00001000000202470854

Pago en una sola exhibicion TOTAL: $200.00
Metodo de pago:Efectivo Cuenta de pago

Cadena del complemento de certificacion digital del SAT:
||1.0]4a6bc3fd-1fbe-4730-ac7a-9ef9fa735500|2016-02-26T710:20:51|YsmZKTb+FewQzf2TII9E7taosAP9jhHIPMB6XxX1ScTK5
8jSGIVWQkf5SxkJI6BU85qd1D8bkIbjxFy80O5E0Z+Yap8amsbWn+SEI9YFPEg2IIXpuow9AIkOZ5¢c+nA6H67kD9B94mSEPH

UlobfLRfOLWuk9DDd+H7B9IH8Id8v1wY=|00001000000300091673]|

Sello Digital del CFDI:

YsmZKTh+FewQzf2TII9OE 7taosAP9jhHIPMB6Exx1ScTK58]SGOVWQKI5SxkJ6BUS5qd1D8bkIbjxFy8O5E0Z+Yap8amsbWn+iS
EI9YFPEg2lIXpuow9AIkOZ5c+nABHE7kDIBIAMSEPHUIObILRIOLWUKODDA+H7BIIHSId8vIwWY =

Sello Digital del SAT:

JMIVINOH+krJkjjcR7Ep++emM+wGzc/PDIuKFxupD07400U6bgThKuwroOMyOIN1ZHKYUT2krQBU80bU1ZsSyO/bgvrFNCk
OiI/QNSOzNanVAQVISX+WTzQTcm08dsdNwIWwVnbhAvKse3q3VAoVan7Z019XNd3gP1IMnIO/uhNO=
Este documento es una representacion impresa de un CFDI Pagina:1



7-ELEVEN MEXICO, S.A. DE C.V. AFEH 6937

AV MUNICH 195-B COL. CUAUHTEMOC

- FECHA
SAN NICOLAS DE LOS GARZA, NUEVO LEON, MEXICO C.P. 66450 e
TEL.(0181)8158-0711 R.F.C SEM-980701-STA 2016-02-26T10:33:56 -
OA Régimen General de Ley Personas Morales FECHA Y HORA DE CERTIFICACION
VENDIDO A: 2016-02-26T10:33:55
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES LUGAR DE EXPEDICION
INSURGENTES SUR 452 ROMA SUR MEXICO. D.F.
MEXICO DISTRITO FEDERAL,MEXICO C.P:06760 FOLIO FISCAL
RFC:IFN060425C53
7b48e4bb-d6c8-4e4a-bf05-68cf09f131af
CANTIDAD | U. DE MEDIDA DESCRIPCION PRECIO UNITARIO TOTAL
1.0 Pieza TELE RECARGA 200 $200.00 $200.00

Ticket(s) facturado(s): 05472302201621000057987000004202000 con fecha 23/02/2016

CANTIDAD CON LETRAS SUBTOTAL: $200.00

** DOSCIENTOS PESOS 00/100 M. N. ***

IEPS: $.00
No. de Serie del Certificado del SAT:00001000000300091673 IVA: $.00
No. de Serie del CSD del emisor:00001000000202470854

Pago en una sola exhibicion TOTAL: $200.00
Metodo de pago:Efectivo Cuenta de pago

Cadena del complemento de certificacion digital del SAT:
||1.0|7b48e4bb-d6c8-4eda-bf05-68cf09f131af|2016-02-26T10:33:55|kRANh07TK/gBclIHQHKA94SIT812cDDG5rJ/UrdUcetWc
dVFK/UV{IpFa5dV53X7rE5bp8ygK9Xnx2w6ubSP04DftoPSQZ7d3KL2M5g0IESSZz+jhCP3muFA8rrfUkbgEGpDgdwihURatq

Pr88Vex3me7oihovSAzgmeJnRRX5Y4k=|00001000000300091673]|

Sello Digital del CFDI:

kRANhO7TK/gBcIHqQHKA94SIT8I2cDDG5rJ/UrdUcetWedVFK/UVIpFa5dV53X7rE5bp8ygK9Xnx2w6ubSP04DftoPSQZ7d3K
L2M5g0IEsSZz+jhCP3muFA8rrUkbgEGpDgdwihURatqPr88Vex3me7oihovSAzgmeInRRX5Y4k=

Sello Digital del SAT:

0BNOmfz3Havr6rIZQFmGkeXXFRcR6]E5SMM9FaEQh+sAhFDrlykdqQJIX+89XXQN2yWtB5KSmDnsVDiyOL2sPqUQbFN1I
WFAafKu0/+EFH/wWmM59736019zwG1z5H4T5TThEN/NnSYPAJUhQAPYXWGKTOKqVQgzjweaz5+TISntGV6Q=
Este documento es una representacion impresa de un CFDI Pagina:1



Amelia Serrano Duran

— —-————
De: Jorge Ernesto Perea Solis ‘
Enviado el: jueves, 03 de marzo de 2016 05:19 p.m.
Para: Amelia Serrano Duran
Asunto: RV: Acuse verificacion AFEH 6936
Datos adjuntos: AcuseVerificacion_8; AcuseVerificacion_9 -
De: no-reply@certifac.mx [mailto:no-reply@certifac.mx
Enviado el: jueves, 03 de marzo de 2016 05:14 p.m. ‘
Para: Jorge Ernesto Perea Solis
Asunto: Acuse verificacion AFEH 6936 -
77 INSTITUTO
STPS "
& 1 J
SECRETARIA DEL TRABA)O :
¥ PREVISION SOUCIAL s T B
INSTITUTO DEL FONDO N.ACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

IFNOB0425C53 ACUS|
AV. INSURGENTES SUR, NO. EXT. 452, COL. ROMA SUR VERIFIC
CUAUHTEMOC
DISTRITO FEDERAL ; 9
MEXICO, C.P. 06760 03/03/201

GENERAL DEL LEY PERSONA MORAL

I e 7 e A 0 OBREUACIONE
o | FOLIO FISCAL | EMISOR | ESTATUS | ESTATUSSAT | TOTAL | ELEMENTO [ ATRBUTO |
l

9 | 426bc3(d-1foe-4730-ac7a-9e(Sfa735500 [ sEmcgo7o1STA | vALDO | WVIGENTE | -sz;:o.oo| | [




Amelia Serrano Duran

e =
De: Jorge Ernesto Perea Solis
Enviado el: jueves, 03 de marzo de 2016 05:19 p.m.
Para: Amelia Serrano Duran
Asunto: - RV: Acuse verificacion AFEH 6937
Datos adjuntos: AcuseVerificacidn_8; AcuseVerificacién_9; AcuseVerificacion_10

De: no-reply@certifac.mx [ mailto:no-reply@certifac.mx]
Enviado el: jueves, 03 de marzo de 2016 05:14 p.m.
Para: Jorge Ernesto Perea Solis

Asunto: Acuse verificacién AFEH 6937

(M P 'S ;
) S Z
SECRETARIA DEL TRARAID _
Y PREVISION SOCIAL R magn B
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
IFN060425C53 : ) ACUSI
AV. INSURGENTES SUR, NOQ. EXT. 452, COL. ROMA SUR . VERIFIC
CUAUHTEMOC
DISTRITO FEDERAL ; 1(
MEXICO, C.P. 06760 _ 03/03/201

GENERAL DEL LEY PERSONA MORAL

2 : : IS : OBSERVACIONES |
__FOLOFISCAL [ EwsorR | ESTATUS || ESTATUSSAT |  TOTAL | ELEMENTO [ ATREUTO |
7b48edbb-decB-4eda-b05-6Bcl09f131af | sEmego701STA [ vALDO |  VIGENTE | $200.00 | | [

R
[
[ f

10




Amelia Serrano Duran .
— - — “

De: Jorge Ernesto Perea Solis :
Enviado el: Jueves, 03 de marzo de 2016 05:18 p.m.
Para: Amelia Serrano Duran

Asunto: RV: Acuse verificacion W 42975

Datos adjuntos: AcuseVerificacion_8

De. o~regly@certlfac mx [mallto no-regly@certlfac mx]

Enviado el: jueves, 03 de marzo de 2016 05:14 p.m.
Para: Jorge Ernesto Perea Solis
Asunto: Acuse verificacién W 42975

INSTITUTO

&7~

TPS
4L [

SECRETARIA DEL TRAKAJO
¥ PREVISION SOUIAL

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

IFN0B0425C53 ACUS
AV. INSURGENTES SUR, NO. EXT. 452, COL. ROMA SUR VERIFIC
CUAUHTEMOC ,

DISTRITO FEDERAL 8

MEXICO, C.P. 06760

GENERAL DEL LEY PERSONA MORAL 03/03/201

, S N ] | OBSERVACIONES |
J FOLIOFISCAL || EMISOR [ ESTATUS [ ESTATUSSAT || TOTAL [ ELEMENTO | ATRBUTO |
B8 |  9ba00229-53764615.a77b 5aaalbd3zaTa | GLCi1os0BFFe [ vALIDO | ViGenTE | 5406.01 | ] [

=]




OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARO
ANTICIPO DE VIATICOS 29 02 2016
{
DIRECTOR O TITULAR DEL ARéA‘ QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
Contreras Araizr&aefe rlos Rubén, 00006700
Director Auxiliar Coord. Admtvo.de A.R.en |
16000 Coordinacion Técnica 10000 Direccién General
COMISION : 0000006263
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Estado de México 23.02.2016 Al 23.02.2016 1 0
. Traslada al Director General a la firma de Convenio con el Municipio de Ixtlahuaca en el Estado de México.
OBJETIVO '
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION - D AUTOBUS ’ |:| VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :
CONCEPTO CUOTA DIARIA DiAS IMPORTE Recibi del instituto FONACQOT, la cantidad de :
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 0.00 0 0.00 (M"_ QUINIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 240/100 MN)
TRANSPORTE LOCAL . '
" 825.00 P 825.00 Por concepto de viaticos, en :.:aso de no- presentar etl informe de Comision
y Gastos con la documentacion que retne los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.00 105 diez dias habiles siguientes a la realizacién de dicha comisién, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00| mi consentimiento al Instituto Fonacot de que me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- némina.
VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina / >
110 14.38 406.24 ;f/ '
PEAJE 346.00 ‘:‘;r-‘i—é’:w{ o e
AUTOBUS 0.00 Jimenez Martinez José Antonio, 00006104
TOTAL 1,577.24 Coord. Admtvo.de A.R.en |
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA
BANCO HSBC NUMERO DE CUENTA | 021180063936605389
IMPORTE (NUMERO Y| 1,577.24 (MIL QUINIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 24/100 M.N.)
LETRA)




o
L

OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ANO
ANTICIPO DE VIATICOS 22 02 2016
{ ~
DIRECTOR O TITULAR DéL ARg 4‘ Qﬂg AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO .
/ﬁ 7
o i |
] 4 A 'S >
.
i
Contreras Araizaga Carlos Rubén, 00006700 Jimenez Martinez José Antonio, 00006104
Director Auxiliar Coord. Admtvo.de A.R.en |
16000 Coordinacién Técnica 10000 Direccion General
COMISION : 0000006263
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Estado de México 23.02.2016 Al 23.02.2016 1 0
' Traslada al Director General a la firma de Convenio con el Municipio de Ixtlahuaca.en el Estado de México.
OBJETIVO
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION [] AUTOBUS "] vewicuLo oriciaws vericuLo
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIiAS IMPORTE Recibi del instituto FONACOT, la cantidad de :
TRANSPORTE LOCAL o )
AEMENTES ——— 1 87500 Por concepto de viaticos, en F.aso de no. presentar e‘l !nforme de Comisién
y Gastos con la documentacién que retne los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.00] o5 diez dias habiles siguientes a la realizacién de dicha comisién, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00| miconsentimiento al Instituto Fonacot de que me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- némina. !
VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina P ’
110 14.38 406.24
PEAJE 346.00 e =fe
AUTOBUS 0.00 Jimenez Martinez José Antonio, 00006104
TOTAL 1,577.24 Coord. Admtvo.de A.R.en |
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA
. BANCO HSBC | NUMERO DE CUENTA I 021180063936605389
IMPORTE (NUMEROQ Y] 1,577.24 (MIL QUINIENTOS SETENTA Y SIETE pesos 24/100 M.N.)
LETRA) :




DNDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

— (‘:KENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS i
_ !irgentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacion q i &%?iﬁiyfu

Cuauhtémoc México

v
i

[ LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICODF A 14/04/2016
|
N CAJA
|i\uas
!
{OMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
NOMBRE JIMENEZ MARTINEZ JOSE ANTONIO
| CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
: § DETALLE DEVOLUCION DEL VIAJE 6263 A IXTLAPALUCA, EDO. DE MEX
i
3 3 IMPORTE COMISION s 0.00 INTERESES MORATORIOS § 0.00
| 7 :‘\ |
LS |
% | $ 0.00
| IVA COMISION IVA INT. MORATORIOS $ 0.00
IMPORTE MULTA § 0.00 GASTOS DE COBRANZA $ 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00
IMPORTE TOTAL: $ ) 157.72
14/04/2016

FECHA LIMITE DE PAGO:

8111504010161040115568

REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS:

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




STPS

= .“ EI‘IZI\..._\ DuLss, \.I;! =
YTEIVINAR S04y

OFICIO DE COMISION PARA DIA ' MES Afio
LA COMPROBACION DE VIATICOS 08 03 2016
DIRECTOR O TITULAR DEL AﬁEA QIA/E MTOR!ZA LA COMISION COMISIONADO
/1% — -
Contreras Araizaga Carlos Rubén, 00006700 Jimen!z/ Martinez José Antonio, 00006104
Director Auxiliar Coord. Admtvo.de AR.enl
COMISION : 0000006263
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
DF y Area Metropolitana-Estado de México *23.02.2016 Al 23.02.2016 1 0
MEDIO DE TRANSPORTE )
AVION |___| AUTOBUS I:I VEHICULO OFICIAL / VEHICULO
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUQOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE VA TOTAL
HOSPEDAJE 0.00 0 0.00 GASTO
ALIMENTOS Y 1,425.00 1 1,425.00| DEVH 613.51 0.00 613.5°
TRANSPORTE LOCAL " 0.00 0.00 0.00 0.00
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00 0.0l
TERMINAL-DOMIGILIO- 0.00 0.00 0.0t
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 Q.DD 0.0t
110 14.38 406.24 0.00 0.00 0.0t
PEAJE. 346.00 0.00 0.00 0.0(
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.0!
TOTAL 2,177.24 1,308.34 | 111.18 1,419.5:
Traslada al Director General a Ixtlahuaca, Estado de México
INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos
Traslado al Director General a la firma de Convenio con el Municipio de Ixtlahuaca en el Estado de México.
No. de Folio del Sislema en recibo de Caja L | 0.00|
A CARGO 757.72 A FAVOR 0.00

FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a favor)

BANCO

| HSBC

| NUMERO DE CUENTA l 021180063936605389

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

0.00 (CERO pesos 00/100 M.N.)




ENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

=== \s co.& ! a b a n kﬂ NDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

genies Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacion
comprobante de Operacidn ; Cuauhtémoc México
BANCO/CLIENTE |
11/03/2016 . 11:25:51 AM i
Usuapios 875732 1 L. y LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 111032016

Folio sesién del cliente: 12049264?0725913 !
Folijo ID ITP:I1200486378045293 |
Folio host:H273080 sesion:No ¢liente |

Plaza:MEXICO, D.F.
Sucursal :Roma Sur L
Direccion:TUXPAN 2 COL. ROMA SAJA

PAGO DEL -SERVICIO - .
2553 - INST FONDO NAL CONSUMO TRABAJADORES PROBAR- GASTOS Y COMISIONES

Moneda: MXN

REFERENCIA BANCARIA: 8111504010161040108837
NETO MENSUAL PAGADO: 5%%3/2016

FECHA LIMITE DE PAGO: CLAVE .
CAPTURA SIEMPRE UNO: 1 - 67 *" OTROS CONCEPTOS

NOMEBRE JIMENEZ MARTINEZ JOSE ANTONIO

Importe del Recibo: $613.51 DETALLE DEVOLUCION DE LA GOMISION A IXTLAHUACA VIAJE 6263 _
Descuentos: 50.00
comision:.. - $0.00
IVA (16%): ’ $0.00
Importe Total del Recibo: 50.00
Tipo de cambio: $0.00
Importe pagado: §613.51
(seiscientos trece Pesos 51/100 MN) y :
FORMA DE PAGO:
Tota] de entrada de efectivo: £620.00 IPORTE COMISION ¥ 0.00 INTERESES MORATORIOS § 0.00
Total de salida de efectivo: §6.49 )
Monto total de Ta transaccion: 3613.51 ] poo| - .
A COMISION IVA INT. MORATORIOS $ 0.00
" IPORTE MULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA § 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA s 0.00
Firma del cliente
P it
: Q‘@a‘gj DT, .
NN RN I A NS .
I SN | IMPORTE TOTAL: $ 613.51
o 72 A
L'-r‘:-_,‘,“O-, a“\‘ i
i Ee B FECHA LIMITE DE PAGO: - 11/03/2016
\','._'.%}% 3 il
L\ T v - 7
g ;ﬁ ?27/ \ BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS: 8111504010161040108837
LG EAal) 7

BRI
3y 900\1

Firma(s) de autorizacién y sello del cajero

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

QZ/03/2016



EMISOR

RFC: GLC110908FF8 - GASOLINERIA LOMALINDA 0194 SA DE CV

PASEO DE LA REFORMA NO. 1005S/N S/N LOMAS DE CHAPULTEPEC LOMAS DE CHAPULTEPEC MIGUEL HIDALGO DISTRITO

REGIMEN FISCAL

REGIMEN GENERAL DE LEY PERSONAS MORALES

EXPEDIDO EN

PASEO DE LA REFORMA NO. 1005 S/N S/N LOMAS DE CHAPULTEPEC LOMAS DE CHAPULTEPEC MIGUEL HIDALGO DISTRITO
FOLIO FOLIO FISCAL TIPO DE COMPROBANTE INGRESO
W-42975 9bale229-5376-4619-a77b-5aaalbd32a74 TIPO DE DOCUMENTO FACTURA

FECHA Y HORA DE CERTIFICACION SAT

2016-02-26T11:03:36

FORMA DE PAGO

PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION

VERSION Y NUMERO DE CERTIFICACION CSD
EMISOR: V3.2/ 00001000000302042704

METODO DE PAGO

EFECTIVO

NUM DE CUENTA DE PAGO

NO IDENTIFICADO

00001000000202809550

FACTURADO A
RFC: IFN060425C53-INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

INSURGENTES SUR 452S/N-S/N ROMA SUR ROMA SUR CUAUHTEMOC DISTRITO FEDERAL,MEXICO CP:06760

MIGUEL HIDALGO DISTRITO FEDERAL,MEXICO, A 26 DE FEBRERO DEL 2016 A LAS 11:03:36

CANTIDAD U.M. COD. PROD. DESCRIPCION P.U. IMPORTE
30.85 LITRO 32011 MAGNA 11.3954 351.57
ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION DE UN CFDI SUBTOTAL $351.57
(TIPO DE CAMBIO 1.0) IVA 16% $54.44
(CUATROCIENTOS SEIS PESOS 01/100 M.N.)
TOTAL $406.01

COMPROBANTES : 00194-0112-00LHKF-0

SELLO DIGITAL DEL CFDI  c/8liTfa2mirXATgo9D5DF8/poGXzXhcycKZrXsukxXxJ7MOXaq70k3F3b9a1SVXGhIQYsX03yDmSzdvK 12kWGgBTAU/MKIVPIX4OMMRFsYbyUe5S91KqaVOMjyYridyLISXb60koY +T330X1

kJVLNd9qILHQNOO4FsYTY=

SELLO DEL SAT QVE9XufqGtLIVEMIXiViHgThNePOCZV2g47RZr0cQi0Q4KIa0iY6aQLaUf/gybQE17YyOmBXkAWOBIEZCQki8705nCAQXAdWDW33IkbgQLFxhbY 3jgPIMPctkPagMFISCrzyg3cW7cCC4tGHMmM

uZ2EuyzRLP/OhWAuoiaVg=

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DEL SAT
11.0/9ba0e229-5376-4619-a7 7b-5aaalbd32a74|2016-02-26 T11:03:36|QVE9IXufqGtLIV5EMIXiVjHg ToNePOCZV2g47RZr0cQi0Q4KIa0iY 6aQLaUf/gybQE17YyOmBxkAWOBIEZcQKI870
5nCAQXAdwDW33IKbgQLFxhbY 3jgPIMPCtKPagMF9ScrZyg3cW7cCCAtGHMmYsx8 uZ2EuyzRLP/OhWAUOiaVg=|00001000000202809550]|

Por este pagare debo(mos) a la orden de RFC: GLC110908FF8 - GASOLINERIA LOMALINDA 0194 SA DE CV en estaciudad, eldia____de__ de ,el
importe de la presente factura, valor de la mercancia que he (mos) recibido a nuestra entera satisfaccion. Este pagare es mercantil y esta registrado p or la ley
General de Titulos de Crédito en su Art. 163 y articulos correlativos por no ser pagare domiciliado. Si este pagare no fuese pagado a su vencimiento,
pagaré(mos) el ____ por ciento mensu al desde la fecha de vencimiento

Pagina: 1

Ver: 10.1.2.40
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