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Justo lo que necesitas

JUAN SALVADOR AGRAZ 69 PISO 12 Expedido en: FACTURA EMTR 8033
SANTA FE CUAJIMALPA Y. REVOLUCION 2703 FECHA Y HORA DE 2015-09-06T07:13:08
CUAJIMALPA DE MORELOS FOLIO FISCAL a2c1e981-1¢10-4ack-bc58-65bf483312d6
DISTRITO FEDERAL,MEXICO, C.P. 05348 Col.L, DRILLERA, C.P. 84830  NO.CERTIFICADO  00001000000301472435
R.F.C. IPV060907T30 mg}rgﬁ%ﬁﬁh&w NGEVO LEON, # CONTROL EMTR 8033

Regimen General de Personas morales # CFDI 2598827 .
LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION R.F.C

MONTERREY, NUEVO LEON, MEXICO 2015-09-06T07:12:05 i IFN060425C53

NOMBRE

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA.EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

DIRECCION
INSURGENTES SUR ,452,, COL ROMA SUR, DEL. CUAUHTEMOC, DISTRITO FEDERAL,Mexico, C.P. 06760

FECHA DE ENTRADA FECHA DE SALIDA . HABITACION RESERVACION

2015/09/05 2015/09/06 523 4839061

HUESPED REFERENCIA

SALAZAR GUTIERREZ JORGE ALBERTO

UNIDAD PRECIO
CANTIDAD DE MEDIDA CONCEPTO UNITARIO IMPORTE
1.00 N/A

RENTA HABITACION $845.00 $845.00

IMPORTE CON LETRA Subtotal $845.00
NOVECIENTOS NOVENTA Y SIETE PESOS 10/100 M.N, IVA 16% $135.20

No. de Serie de Certificado Sat
15 2% $1650
SELLO DIGITAL DEL CFDI Total - $997.10

SELLO SAT

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION SAT
U1 DAZC1E931-1C104ACF-BCSB-6SBFAEIIFIDRR0ISLGL0TOT. 1108 [WalmASOOMaksG2ANDeasY M WECTTZ0TOLAR Kz
= ARALS erolU ZCVIMHOZE L

Metodo de Pago : TARJETA DE DEBITO 5603

EFECTOS FISCALES AL PAGO
PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
"Este documento es una representacién impresa de un CFDI " i




Lorena Gonzalez Velazsuez .

De:
Enviado el:
Para:
Asunto:

fonacot@recepcion.solucionfactible.com
miércoles, 23 de septiembre de 2015 05:30 p.m.
Lorena Gonzalez Velazquez

Comprobante EMTR8033 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE I

Resultado de la verificacion del comprobante

I*Ii‘»\! T ‘

OS TRABAJADORES

Comprobante EMTR8033 verificado

EMTRS8033

El comprobante EMTR8033 se ha recibido exitosamente y cumple con los reg
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

uisitos fiscales
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SANBORN HERMANOS, S.A.

RFC: SHE190630V37 REGIMEN GENERAL DE LAS PERSONAS MORALES

DOMICILIO FISCAL
LAGO ZURICH 245 EDIFICIO PRESA FALCON PISO 7

Page 1 of 1

EXPEDIDO EN SUCURSAL MONTERREY NUEVO SUR
AVENIDA REVOLUCION 2703 SA-04

GRANADA AMPLIACION
MIGUEL HIDALGO, MEXICO

LADRILLERA
MONTERREY, MEXICO

DF., C.P. 11529 NUEVO LEON, C.P. 64830

NOMBRE O RAZON SOCIAL: FACTURA
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

INSURGENTES SUR 452 Folio Fiscal

ROMA SUR
CUAUHTEMOC, MEXICO
MEXICO, C.P. 06760

edb99665-d295-42a3-b746-4c78234537a5

N°: TFA 3319131

FECHA Y HORA DE EMISION FECHA Y HORA DE CERTIFICACION

DiA I MES I ANO | HORA Dia | MES | ANO | HORA

11 09 2015 14:35:11 11 09 2015 14:36:31

RFC: |FN060425C53 PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION

N° DE SERIE DEL CERTIFICADO CSD: 00001000000201742687 N° DE SERIE DEL CERTIFICADO SAT : 00001000000203092957

FORMA DE PAGO : EFECTIVO

DIVISION CLAVE CANTIDAD DESCRIPCION UNIDAD DE MEDIDA | PRECIO UNITARIO IMPORTE NETO
7001 9999999 1 CONSUMO DE ALIMENTOS NO APLICA $217.24 $217.24
0230,025,6160,05/09/2015
CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT :
|1.0|EDB99865-D295-42A3-B746-4C78234537A5|2015-09-11T14:36:31|AM SUB-TOTAL VENTA IVA 16 $217.24
HPAZBOWKPKPIKSISVIHAKY/UBQWMOZF 1UAANLW26ZHX1MYSGFQJ
EBHBKLDRYFULLFFWURDKW5VSSBYYZCG40DFQOHYNSSCPON1P
ALLH+9VZ0O0CSMDFCG1XFDUE1YNXBP3ZKTFJKLDKXEYHYYTMGNSY
CMM4JL+RCS/XHJWWBGK=/00001000000203092957
SUB-TOTAL $217.24
0.00
LV.A. $34.76
EL IVA SE TRASLADA A LA TASA 16% TOTAL $252.00
| IMPORTE CON LETRA ; (* DOSCIENTOS CINCUENTA Y DOS PESOS 00/100 M.N. ) 3 )

SELLO DIGITAL DEL CFDI :
aMHpAZBowKpKpik5iSVIH1ky/UBgwMozF 1uAanLW26ZhX 1my6GFqJEbhbKIdrYfULIFfwUrDkw5vS SByYzcg40DfQoHYnsSCPON1pALIh+9vz00CsMDicG1XFDUE1yNX8p3zKTfiKLDK

XeYHYYImGNSYCmm4JL+rCs/XhjWwbak=

SELLO DEL SAT :
mWWez9iBE6SZvKFVStGOpeggS2PY4qsV2+poljTwunlruotlY/cJdz9MfcyFfeEPBighQnopgM34wQRwd15SkBkaRELINNFc0iYzbGXs5vJpSmRkuB0aTbm/S/Qd+pl3VBTbh3SuVePEsiwDs

0+0ONA=

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI



Lorena Gonzalez Velazguez ' g

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: miércoles, 23 de septiembre de 2015 05:30 p.m.
Para: Lorena Gonzalez Velazquez

Asunto: . Comprobante TFA3319131 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacién del comprobante

Comprobante TFA3319131 verificado TFA3319131

El comprobante TFA3319131 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.; Se excluye de la validaci?n una addenda con namespace

diferente. El el primer tag es: CadenaOriginal Namespace: http://admin.sanbolns.com.mx/cfdi/v1
Prefijo: fa '




CFDI: INGRESO ' TPAS296664

Fecha de emision: 2015-09-07T10:50:23
Certificado Digital 00001000000202396531
Forma de Pago Pago en una sola exhibicion
Metodo de Pago Efectivo
Condiciones de Pago Contado
TRANSPAIS 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  Descripcién Precio Unitario Importe
1.00 Servicio PASAJES NORMALES GRAVADOS Boleto:020004992188/Ruta; $ 306.03 $ 306.03
MTY-VIC/06/09/2015/1key:ZABBFWADCA188/Pasajero:JORGE
SALAZAR GUTIERREZ
1.00 Servicio PASAJES NORMALES GRAVADOS Boleto:020004992174/Ruta: $ 397.85 $397.85
VIC-MTY/05/09/2015/Ikey:ZABBFHADEC174/Pasajero:JORGE
SALAZAR GUTIERREZ
DESCUENTO EXENTO $ 0.00
DESCUENTO GRAVABLE $ 0.00
SUBTOTAL EXENTO $0.00
SUBTOTAL GRAVABLE $703.88
IVA (16.00%) $112.62
TOTAL $ 816.50

IMPORTE CON LETRA: (OCHOCIENTOS DIECISEIS PESOS 50/100 M.N.)

Pagina1 de 2



CFDI: INGRESO TPAS296664

Fecha de emision: 2015-09-07T10:50:23

Certificado Digital 0000100000020239653 1

Forma de Pago Pago en una sola exhibicion

Metodo de Pago Efectivo

Condiciones de Pago Contado

TRANSPAIS 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

Sello digital del Emisor:
MSsa7UP3xB50Wri4 Tmnzin2LEt8/e0zmU9ly80xerPHiFpYdfXZ9dB830kexuhWexFFmu3mw5SJnedyGkyQJihdU3+t3zZai6au37LaFr
XEpA4fD39zP/k36s 1hdzPGxfaadiwksYHQMZPPPxTxw6s14Df1MQDGWHhed 10SFbOLE=

Sello digital del SAT: .
rEPdyiSkFkhr142fO316sLWMBKs5iTpe1Jas97 CrIVJS03FRBIDtjvYZDwnv54m1Ybi/6bdORf 7plydH2xWeLID/vjoMQ1+ZLT/fidY8ssBK
hpwXda+40vOnPKQjSt207SgMZSqlBPvbDSFbKy30bh/BWrkw+U1PBN5SM8Ngk38=

Cadena original del complemento de certificacion del SAT: ||1.0|BB6798B4-6EFC-469A-A15B-77BB10AD34F3|2015-09-07T10:49:
227|MSsa7UP3xB50Wrid TmnzIn2LEt8/eOzmU9ly8OxerPHiFpYdfXZ9dB830kexuhWexFFmu3mw5JnedyGkyQJlhdU3+t3zZai6au3?
LaFrXEpA4fD39zP/k36s1hdzPGxfaadiwksYHQOMZPPPxTxw6s14Df1MQDGWHhcd10SFbOtE=|00001000000202864530||

Folio Fiscal BB6798B4-6EFC-469A-A15B-77BB10AD34F3
Fecha de Certificacion: 2015-09-07T10:49:22 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 2015-09-07T00:00:00 la cantidad de $816.5 ((OCHOCIENTOS
DIECISEIS PESOS 50/100 M.N.)), valor recibido en mercancia a mi (nuestra) entera satisfaccion, en caso de

mora cubriré el

% de interés mensual hasta su total liquidacién. Este pagare es mercantil y estéa 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 representaciéon impresa de un CFDI Pagina2 de 2



Lorena Gonzalez Velazguez

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: miércoles, 23 de septiembre de 2015 05:30 p.m.
Para: Lorena Gonzalez Velazquez

Asunto: Comprobante TPAS296664 verificado

L]

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante TPAS296664 verificado ' TPAS296664

establecidos por el SAT.

E El comprobante TPAS296664 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
=  Comprobante entregado con ?xito.
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FORMATO DE GASTOS MENORES POR CONCEPTO DE

VIATICOS
Para el 10% .
FECI:IA
24.09.2015

DATOS DEL COMISIONADO
NOMBRE: Salazar Gutierrez Jorge Alberto
UNIDAD Direccidn de Plaza Tampic
R.F.C: SAGJ790925MR6 PUESTO: Analista Delegacional
DATOS COMPLEMENTARIOS
ITINERARIO: _ Nuevo Ledn
VIGENCIA DEL: 05.09.2015 AL: 06.09.2015 o
IMPORTE DE GASTOS MENORES )
RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: $ §5.90 ( CINCUENTA Y CINCO PESOS 90/ M.N.)
CONCEPTO (S): GASTOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

Comisionado Funcionario que Autoriza "

Salazar Gutierrez Jorge Alberto Montelonge Montiel Bardomiano
00006197 00004134
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L FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

,

FERENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

Insurgentes Sur No, 452 piso 2 Col. Roma sur C.P, 06760 Delegaclén
Cuauhlémoc México

=

LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION

MEXICODF A 24/09/2015

DEXUMENTOS r -
o 0.1 OREE ZSEN CAIA —l
TOTAL DE DOCUMENTE: j
EFECTIND
TOTAL:
CaMISI0 M A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
v I‘HH_J
i NOMBRE | SALAZAR GUTIERREZ JORGE ALBERTO —I
SEL 8305291 .
bl aF CLAVE st OTROS CONCEPTOS j
: UHEHTD SERA VXLIDD (UANDD DONTEREGEE ELSEUD ¥ 11 .
W SRELIR LN SOCHGRN: k i = s DETALLE LDEV.DECOMISION?BSJORGESALAZARGUTIERREZ
SALYG DUEN CODRD ¥ QUEDAM SUIETOS A YERIFICAGEH
VOO RESPECID A S HPORTE % S0 RECEPODH 124
CHETA A QUE an MK 10§ REQUISITS
PRESEHTAQON  Ei A4 DE CRHPENSZONE ©
INTERES A DEVENGAR y 0,09 IVA COMISION IVA INT. MORATORIOS
IMPORTE CHEQUE IMPORTE MULTA GASTOS DE COBRANZA
IVA GTOS. DE COBRANZA 3 0.00
IMPORTE TOTAL: § 183.50
FECHA LIMITE DE PAGO: 24/09/2015

REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE

8111504010161970071476

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




	COM 795 JORGE SALAZAR GUTIERREZ
	COMPLEMENTO COM 795

