BBYA  BANCOMER
- DEPOSITO CIE ~

FECHA / HORA : 29-10- :05:
i : ?Mé 2015 / 12:06:40
HOVIMIENTO  : 000356752
BRESE  STITD  agg

i NAC PARA
REFERENCIA ¢ 8%115040111613300801

Z
CONVENIO CIE = 1260766
GUIA CIE : 4877493

IPORTE DEL SERVICIO :

COMISION :; 45&11]3
1VA i$ 0.00
INPORTE TOTAL MXP $ 467.14

IDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABA.!ADORES
NCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

jentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacién
Cuauhtémoc México

) Tonacot

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION

PAJA

]

MEXICOD.F A 29/10/2015

PROBAR - GASTOS GENERALES

HOMBRE DOMINGUEZ DELGADO GERARDO BENJAMIN
CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
DETALLE DEVOLUCION VIAJE 805 CUAUTLA
SET0550055MBXGIN2AX0 <<
»00000030506070502<<
>>1 ZXN05XKA0XS<<
ESTINADD CLIENTE FAVOR DE CONSERVAR ESTE
DOCUMENTO PARA CUALOUIER ACLARACION FUTURA
BBYVA BANCOMER, S.A, INSTITUCION O BANCA MULTIPLE,
GR%EEF.]mEEZlERg’ELEuCmﬁﬁ?EHECI:RCREFU%USI b IMPORTE COMISION i 0.00 INTERESES MORATORIOS s 0.00
MEXICO DF R.F.C. BBA-830831-LJ2
INTERES A DEVENGAR ? U IVA COMISION 4 o 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: $ 467.14
FECHA LIMITE DE PAGO: 29/10/2015

REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE

8111504011161330080125

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




fonaeo:

OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARO
LA COMPROBACION DE VIATICOS 28 08 2015
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
, 00000000 Dominguez Delgado Gerardo Benjamin, 00006133
Dir. Comercial Reg. Centr
COMISION : 0000000905
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Morelos-Morelos 19.08.2015 Al 20.08.2015 2 1
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION D AUTOBUS D 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 1,185.98 189.76 1,375.7:
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00| IPSH 14.62 0.00 14.6.
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00|_NCOM 187.50 0.00 187.51
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.0
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.0
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 0.0
TOTAL 2.260.00 1,673.44 219.42 1,792.8(
Evento
INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos

Se firmara convenio con CANACINTRA en la Ciudad de Cuautla Morelos.

No. de Folio del Sistema en recibo de Caja | 0.00'
A CARGO 467.14 A FAVOR 0.00

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

BANCO |

BBVA Bancomer

| NUMERO DE CUENTA ' 012180012401422633

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

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




[FRe 04T ]

777/ S <<

SECRETARTA

DEL TRAGDA[O ¥
EELVISION SOCIAL

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

FECHA
28.08.2015
DATOS DEL COMISIONADO
NOMBRE: Dominguez Delgado Gerardo Benjamin
UNIDAD Direccién Regional Centro
R.F.C. DODG730102J64 PUESTO: Dir. Comercial Reg. Centr
DATOS COMPLEMENTARIOS
ITINERARIO: Morelos _
VIGENCIA DEL: 19.08.2015 AL: 20.08.2015
IMPORTE DE GASTOS MENORES
RECIB| DE: - INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: $ 187.50 ( CIENTO OCHENTA Y SIETE PESOS 50/ M.N.)
CONCEPTO (8): GASTOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

Comisionado
Dominguez Delgado Gerardo Benjamin
00006133

Funcionario que Autoriza
Iribe Murrieta Marco Antonio
00005909




Factura
SERIE:

FOLIO: | 11745
LUGAR DE EXPEDICION Y [ AV.REFORMA 136 , EMILIANO
FECHA: | ZAPATA, 62744, CUAUTLA,
CUAUTLA, MORELOS, MEXICO
20/8/2015 08:24:27

Documento Valido

_ ; AV.REFORMAINGY136
HOTEL Y. RESTAURANT.GRANADA,S.A, DE CV2 EMILIANO ZAPATA62744,CUAUTLA, MORELOS |

HRG931207P62 || Iohyeiziiziarzi(za))yolait: [

Cliente: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
R.F.C.: IFN060425C53

Domicilio: | INSURGENTES SUR No. 452
Colonia: | ROMA SUR Teléfono:
. .. . | DELEGACION CUAUHTEMOC,.,
C.P.. | 06760 Municipio: MEXICO,D.F.

FipoHE I
487.40

ConceptolDescripcion i ¥|EValor Unitario. | [

2%

1.00 No aplica HOSPEDAJE
1.00 No aplica RESTAURANT 440.52 440.52
927.92 Ale”
MIL NOVENTA Y UN PESOS 00/100 M.N. 14.62> {AC
' 148.46
0.00
1,091.00

FIRMA DE CONFORMIDAD

Este documenlo es una representacion impresa de un CFDI
*Efectos fiscales al pago
*Pago en una sola exhibicién
METODO DE PAGO: TC
CONDICIONES DE PAGO:
No. Cta. de Pago:8833
Regimen General de Ley Personas Morales

Folio fiscal: | 99B4428A-2407-4BFE-8684-07F3BOEF709F

No de Serie del Cerlificado del SAT: 00001000000202864883
No de Serie del Certificado del Emisor: | 00001000000202675567

Fecha y hora de certificacion: | Agosto 20 2015 - 08:28:00

Sello digital del CFDI
0IqOWUsKapWa/ 9kpIKXTos8nTOEGI4vVuDTehcZwIBAD4 cdFvOyKkpiBKeIbuv3jsvpQhFBLLwATN+GnO30keV
evSYK5DXXnydSJWkNAUDphsyvQRiaTcrk3GB5XdoED1SchbSPaRvvS15meijl1xYGPGxiTAZgt BNdOyQxhalesQ=

Sello del SAT

JFeTCTxRoVIL5FWJIRguS1eKDsvE/X5E1s0DFhOPbpRWO4KIBM1rWS6uPyG05qrylRE52xi1EJZ2+X0150
umi Pm3e2DoJ+RpXRa3g0c3uQ0I IovReSAGB 82 FXMNMKUI rrdPrImvBTMT p7PQE+Bb4dEMjhjpTedBSgB
5f/ELBBzled=

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT
111.0199B4428A-2407-4BFE-8684-07F38B0EF700F|2015-08-20T08:28:00|0IgQWUsKapWg/9kp9
KXTos8nTOEgI4vVuDTehcZwI8ADS cdFvOyKkpiBKeI 6uv3jsvpQhFB8LLwXTN+Gn090keVevSYKSDXXny
dSJWKNAUDphsyvQRia7crk3GB5XdoED1ScbSPaRvvS15meijlxYGPGxiTAZgtBNdOyQxhalesQ=10000
1000000202864883| |




Dulce Ariadna Castaneda Almaraz

= —_— —
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 28 de agosto de 2015 12:17 p.m.
Para: Dulce Ariadna Castafieda Almaraz

Asunto: Comprobante 11745 verificado

INSTITUTQ

INSTITUTO DEL FONDO
CONSUMO DE I

Resultado de la verificacién del comprobante

NACIONAL PARA EIL
LOS TRABAJADORES

Comprobante 11745 verificado

11745

El comprobante 11745 se ha recibido exitosamente y cumple con los re
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

quisitos fiscales

i 7F£{:‘:tura
Electronica




YULLIANA MEDINA CRUZ

MECY810712KK6 Factura No: 2374
Domicilio Fiscal FOLIO FISCAL (UUID):
Av. Lazaro Cardenas SIN 2ACBDA7F-4072-498B-B2B3-07D148D0474D
ciol, Treg Nlarias £15 NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:
Tl ;fgcagggggg exico . 00001000000203495276
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR:
00001000000302567721

FECHA Y HORA DE CERTIFICACION:
2015-08-19T16:33:27
FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI:
2015-08-19T16:28:27

CLIENTE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL Régimen Fiscal: Régimen de las Personas Fisicas con Actividades Empresariales y Profesionales
.?SEQ ,&;gggggmo DE LOS Lugar de Expedicién: Huitzilac, Morelos Fecha de Expedicion: 19 agosto 2015

RFEC: IFNO60425C53 Forma de Pago: Pago en una sola exhibicion Clave de Moneda:  MXN

DIRECCION:  Insurgeentes Sur 452 Método de Pago: No identificado

Roma Sur C.P. 06760
Delegacion Cuahutemoc Distrito

Federal
Mexico
CANTIDAD Ubni\IESu%EE DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE
1.00 NO APLICA|CONSUMO DE ALIMENTOS $ 187.07 $187.07
IMPORTE CON LETRA: DOSCIENTOS DIECISIETE PESOS, 00/100 MXN SUBTOTAL: $ 187.07

IVA(IVA 16.00%):  $29.93
TOTAL: $217.00

SELLO DIGITAL DEL CFDI

| KWIKuTdnTEZrMssWYID) TKRGauRILELDGTdGELTz1CSIIDXEPxa2 NEWrIrMO3V +aXogiOqri2XIWe IvPTVIKEYRKP40WI 112C7 TwBTUKgeb6 Xqihd 402 1v TE OlojhRFMIXEC+ CoVZyFwliZmTnHel wUEIHSFQuaaNye  plt/ve= |

SELLO DIGITAL DEL SAT

| AGSMI7aqvMaDLhpWZM2hX +tvFFMbn TISD TMOVC0s6b TZKWI 1a3RhOZEWBXrpOtJgHHMIZbANARK SdppeS TUicEKUaJ + YHCQIl TP 0q2TmBcad BvASwuloy3GIk FxQBmS Yd MVGHUXEa3pBS Y DVIZ +sdwX0QBUjmaBMIEnal= |

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

111.0|2ACED4 7F-4072-4988-B2B3-070 1 48D0474D|2015-08- i X
197 16:33:27]KWIKuTdn T6 ZrMssWYIDjr TKGauRILEDDGTdGhbTzrC S33D XEPxe 2NEWrIrMO3V+aXogi0gn2XaWo IvPTVikEyRKP4oWI 112C7 78! 2 IVTEOToj) +CaVZyFwiBmT nHewUEIHSF Quaalyc Ip0hvw=|0000

1000000203495276||

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



Dulce Ariadna Castaneda Almaraz

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 28 de agosto de 2015 12:16 p.m.
Para: Dulce Ariadna Castafieda Almaraz
Asunto: Comprobante 2374 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EI
CONSUMO DE LOS TRABAJADORE®

Resultado de la verificacién del comprobante

Comprobante 2374 verificado

El comprobante 2374 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

2374




ANGELICA MARIA HERNANDEZ ESTRADA
HEEAB21229NA2

Domicilio Fiscal
LAZARO CARDENAS 35

Col. LA ESTACION TRES MARIAS O TRES CUMBRES 62515

HUITZILAC Morelos México
Tel. -

Factura No: 5

FOLIO FISCAL (UUID):
CB34DDC5-B460-413F-9EE5-95F8C7896842
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:

00001000000203495276
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR:
00001000000400208029
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION:
2015-08-25T20:58:22
FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI:
2015-08-25T20:53:21

CLIENTE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONA Régimen Fiscal: REGIMEN DE INCORPORACION FISCAL
%EAAEQ J%D%%'E'SSUMO DE LOS Lugar de Expedicién: HUITZILAC, Marelos Fecha de Expedicion: 25 agosto 2015
REC: IENOG0425C53 Forma de Pago: Pago en una sola exhibicién Clave de Moneda: MXN
DIRECCION:  INSURGENTES SUR 452 Método de Pago: ~ No identificado
ROMA SUR C.P. 06760
MEXICO Distrito Federal
Mexico
CANTIDAD | UNIDAD DE DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE
1.00 N/A  |CONSUMO DE ALIMENTOS CORRESPONDIENTE AL DIA 24 DE AGOSTO $71.00 $71.00
2015
IMPORTE CON LETRA: OCHENTA Y DOS PESOS, 36/100 MXN SUBTOTAL:  $71.00
i IVA(IVA 16.00%): S 11.36
TOTAL: $82.36
SELLO DIGITAL DEL CFDI
|xmmﬁu§%ﬁ£¢:§gya arf:t_l{':_l:‘aqy(:xhw‘Ele‘ (EpGRNBOCagVDjekh :‘é{uﬁ;mwﬁgpuw%WMSSS:GG1Wb0yd(u;lﬁﬂni:RhMF|u:?.m%mgxqg;&ﬂ2wmiwmﬂwwmmul I
SELLO DIGITAL DEL SAT

| ASVIDGZIKOBIIAISM +KIWmgF HWINAMLL BgNKhWTYvMHTpHBDGH

yOgNLFOSwQOVKB7vOs3]Dwd EDbZIIuPmi1 MO 1GYIBF 3LEdGWLUDuzInlhOPOMKKg/.

3ptdidhG.

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

1)1 D[CBHDDCS-B460-4 137 EES- SSFACTSG04212015-03- ;
25T20:58:22 IMDH3USRIBCE10PSUjpL BtyHN 1 CuQayCxHFEXCZ 1E/BOHERGRNBoCGaViskibUnamwiziWIWrSLSOGWaSWIN/dipUw3gSMOWR 55546 G 1 +nXJoizRbHFLmZLb ImAXUT 12BwihJA j
?%Tinumm srl.ezuapana.uaswﬁa-mw»msmzmumlo»amummmmaggaaFlnxnmuesmm:mwamr#upﬁmmwvw neVRWTN; q mn’fﬁa:w-y G'?'",zs Ly %

www foliosdigitales.com
Los comprobantes fiscales digitales son
obligatorios desde Enero de 2011

Este documento es una representacion impresa de un CFDI

Proveedor Autoriza

Pagina 1 de 1



Dulce Ariadna Castaneda Almaraz

—_— _—
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 28 de agosto de 2015 12:16 p.m.
Para: Dulce Ariadna Castafieda Almaraz
Asunto: Comprobante 5 verificado

INSTITUTO

STPS | {4 anacot

KA
Y PHEVISION SO

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EI
CONSUMO DE LOS TRABAJADORE!

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 5 verificado 5

El comprobante 5 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.




FONbO NACiONAL pE 1NFRAESTRUCTGRA ;
{ Folio 403390 Serie FNPE )

No. de certificado del SAT  00001000000202638162
Fecha y hora de emision 2015-08-27T15:11:55
Fecha y hora de certificacion2015-08-27T715:11:55

Folio fiscal EF485C27-937A-4CFB-AZ82-4F 1A17CB5CBA

‘Regimen fiscal E LAS PERSONAS MORALES CON FINES NO LUCRATIVOS /
Razén |FONDO NACIONAL DE INFRAESTRUCTURA RFC_FNI970829J
Calle JAVIER BARROS SIERRA 515 [C.P.01219

Colonia [LOMAS DE SANTA FE IDelIMunALVARO OBREGON lEstado DISTRITO FEDERAL

REC___{IFN060425C53
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL DE CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Razén social

Calle NSURGENTES SUR, NO, EXT. 452, NO, INT. 5 ic.p.06760
Colonia  |ROMA Del/Mu CUAUHTEMOC Estado DISTRITO FEDERAL

SCantidad {ihidad GohteptolDeserpeion {BVaiorUnitario | i importe
1 PEAJE OACALCO 20-AGOSTO-2015 12:33:49 PM §21.5
1 PEAJE TEPOZTLAN 20-AGOSTO-2015 12:52:15 PM 521.55
1 PEAJE OACALCO 19-AGOSTO-2015 17:07:04 PM $21.55
1 PEAJE LALPAN 20-AGOSTO-2015 14:21:43 PM $60.34
1 PEAJE _ [TLALPAN 19-AGOSTO-2015 15:56:51 PM | sen3q

mpoTa foralcon betra i
Jmporte (en letra); DOSCIENTOS QUINCE PESOS 00/100 M. N.

Estedoctinientoles unarepresentacionimpresade un CEDI

Certificado del CSD: 00001000000304416761
Condiciones de pago: CONTADO
Forma de pago: PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
Numero de cuenta: NO IDENTIFICADO
Métode de pago: EFECTIVO
Tipo de Comprobante: INGRESO
) Expedido en:
CALZADA DE LOS REYES, NO. EXT. 24, TETELA DEL MONTE, C. P. 62130,
CUERNAVACA, MORELOS, MEXICO.

Sellodigital del CEDI -

R+3VAhSJCAP/RFCx05Sy7NFkgoZ QCUFWALQUSCEZOwBzTxb7RwK2hJngDHtvBma-+IDOfTFEVDbgEFHYmc30XaHOgK |
mrJBovVBKBOLrvk3GImYAHH3DigEYBDrse9BI897iCDUBAEZANVgeJoZxgdpbnGddNed 7TwOXRBRG2QIQ=

Sellodel' SAT.
09NNWgGicUGQBJONZUaw-l-bGGgEEBTSy?'IJenI5NAYNxovJBuKDamQKHVaHSBSuEMK40meuYBWPIZu3t+9a5!PdHUxJ

kVsy47eVHTh1WWeCLYJ65EMJoOc+HZrLheB7ss4c4WH3vvMJNhkyKI+90OFcDbhgAMBXJcr691ZN5co=

e "Cadena oriéfnéf 6él-cdrhﬁiefnenlb de cerlificacion digifal del SAT
|13.2|EF485C27-937A-4CFB-A282-4F 1A17CB5CBA|2015-08-
27T15:11:55|R+3VAhSJCApP/RFCx05Sy7NFkgoZQCUFWALfQUsCEZ9wEzTxb7RwK2hJng DHtv8m4+IDOfTFEVDbgEFHYm

c30X




Dulce Ariadna Castaneda Almaraz

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 27 de agosto de 2015 03:21 p.m.
Para: - Dulce Ariadna Castafieda Almaraz
Asunto: Comprobante FNPE403395 verificado

SECHETARIA DEL TRABAIG
Y PREEVISHON SOEIAL

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EI
CONSUMO DE LOS TRABAJADORE!

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante FNPE403395 verificado FNPE403395

El comprobante FNPE403395 se ha recibido exitosamente y cumple can los requisitos
fiscales establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

& Factura
¥ Elecitronica




SCT N\
B S PRt L
PLAZA OE COBRO 25 DACALCO
20/08/2015 12:33:49
FOLIO: 0001610580 CARRIL 028
CLASE T1A

5.00
FACTURACION: L570 N?N? XTSR VZIL HZ

tederaleos

PLAZA DE CDBRU 24 TEPDZTLAN
20/08/2015
CARRIL @38
25.00

FOLIOD: @@@2988345
CLASE $
FACTURACIUN N997 7X5M VW77 REMT HM

[=]35[=]
“‘“‘%
Ml =5y
4 % et ; Nt W
sr"nl‘ml nE 1 ':'.; \b- * f_ mﬂﬂiﬂp‘nl \‘&ﬁ:
PURTAOE CUBRU ‘001TTEALPAN ~ fe¥=r! PLAZA DE COBRU 001 TLALPAN "'
CARRIL 14 B CARRIL 05 A
FOLIO: 0275550 FOLIO: 0389
08/20/2015 14:21:13 08/19/2015 15:56:51
--?héORTE IVA:  TOTAL: ?héSET£01A IVA:  TOTAL
0.34 9.66  $70.00 60.3¢  9.66 $70.00

OT7R E770 K5NK 2724 HYX

4

KRS7 P75K 7AXS PTBF HO

caminoo Y puentos

N\
| comineay
¢ federales

SCT. |
SLCRETARIA DE J

COMUNICACIONTS
¥ TRANSTORTES

PLAZA DE COBRO
A G,
2 C
LASE T1A ARRIL @44

C 5.00
FACTURACION: 51XB RVO7 7174 A7ZJ HK

[=] =[]
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