[NSTITLTD

i = \Q\NN&-&

OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARO

LA COMPROBACION DE VIATICOS 1 05 2015

DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION - COMISIONADO
Meza De La Fuente Yuri Alexis, 00004052 Margarito rrano Rafael, 00006438
Dir. Comercial Reg. Occid ifector Estatal en Ledn
COMISION : 0000001094
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Guanajuato-Aguascalientes 06.05.2015 Al 07.05.2015 . 2 1
MEDIO DE TRANSPORTE
AVIGN _H_ AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL / VEHICULO H
TARIEA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA | DiAs IMPORTE CLASE DE IMPORTE VA TOTAL
HOSPEDAJE 1,250.00 1 1,250.00 GASTO

TRANSPORTE LOGAL HOSN 1,5600.31 256.05 1,856.3
ALIMENTOS Y 625.00 1 g25.00| IPSH 18.64 0.00 18.64
TRANSPORTE DOMICILID- 0.00 0.00 0.00 0.0t
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.0t
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolinal 0.00 0.00 0.00
117 13.50) 405.00 0.00 0.00 0.0
PEAE. 506.00 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 2 786,00 2.404.30 381.70 2,786.00

TRASLADO DE LEON A AGUASCALIENTES

INFORME DE COMISION {Resumen de actividades y resultados oblenidos

TRASLADO DE LEON A AGUSCALIENTES : ASISTIR A LA REUNION DE DIRECTORES ESTATALES DE LA REGION ZOMNA OCCIDENTE
__CONVOCADA POR EL DIRECTOR DE LA ZONA LIC. YURLALEXIS MEZA DE LA FUENTE: ASISTLA LA REUNION EN EL CUAL SE PRESENTO LOS.

RESULTADOS DEL PRIMER CUA

Mo. de Folio del Sistema en recibo de Caja _\ _ cbm_
A CARGO _ 0.00 _ A FAVOR 0.00
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a favor}
BANCO _ _ NUMERD DE CUENTA _
IMPORTE (NOMERO Y 0.00 { pesos 00/100 M.M.)

LETRA)




| INSURGENTES SUR 8452 COL. ROMA SUR DELEGACION CUAUHTEMOC i | R

.& IMSALMAR, S.A.DE C.V. Sucursal

(—— R.F.C: INST9032BRA1 CALLE: FRANCISCO |.
n@u s FQ’J A ——— MADERO Mo. 113 A COL.
i, = CALLE: Lago Zuri 0, if. ZONA CENTRO DEL.
ﬁ{.%\\ PNl Falcan Piso 20 COL. Ampliacion AGUASCALIENTES
AGUASCALIENTES Granada DEL. Miguel Hidalgo AGUASCALIENTES C.P.
Distrito Federal C.P. 11529 20000 MEXICO
Regimen Fiscal:
'REGIMEN DE CONSOLIDACION
Cliente Tipo de CFDI Serie Follo
INGRESD | F 8156
R.F.C: IFNOB0425C53 .
| i de expedicion:
INSTITUTO DEL FONDO NACKOMAL PARA EL CONSUMO DE LOS : = i
TRABAJADORES __Ha_ou rﬂ:hmnprmz»tmﬁ.wm ES Folio UUDE

Fecha: F1FOAZAD-187F-4B5C-007E-B5546041A240

MEXICO C.P.OETE0
07052015 11:02:00

ESTE DOCUREENTD ES LUINA REPRESENTALIUN BAPRESA DE UN OF

Atenciona Teléfono
Cantidad Unidad Descripcion Preclo unitario Descuento Gravable
1 | Pza RENTA DE HABITACION 83220 5000 5 mwmun
Importe con letra
{ MIL NOVENTA Y NUEVE PESOS 29100 MN )
Observaciones
FOLIO: 147113 COLOR: BLANGO GRUPD: NING
Debo{emos) y pagaré[mes} incondicionaimente, a la visla y a la onden Subtotal 16% 593220
de IMSALMAR, 5.4, DE C.V_ La cantdad anotada en esla factura, en
la civdad de MEXICO, si no fuere pagado salislectonamente este
pegart me(nos) oblige{amas) a pagar durarte tado | lismpo que Subtotal 0% $0.00
per iera iofal o parci le insatulo, & moeatorios a
razan del 500 % mensual sin que par eslo cansidere promogaca el .
plazo fado para cumplir esta ohiigacian. LA FIRMA DE ESTE Descuento: $0.00
COMPROBANTE DARA COMO ACEPTADO ESTE PAGARE.
(AT $149.15
ISH $18.64
Pago en una sola exhibicidn
FORMA DE PAGO: NO IDENTIFICADD
Total $1,099.99
Serie del Certificado del Emisor: Serie del Certificado del SAT: Fecha y hora de certificacion:
0O001000000202448315 ’ | 0000 1000000501 160463 | MAYD D7 2015 11:03:33

Cadena criginal

3. 232011 5-05-07T 1 1:0200{ingresa|Page en una soda exhibicion|i5 Dilas|ea2.20(0000§1,00|PESOS|1099.98[NO IDENTIFICADOIMEXICO, AGUASCALIENTES

| AGUASCALIENTESIMSTS0IZARA | IMSALMAR, S.A. DE C.V.|Lego Zurich|245|Edif, Falcén Piso 20|Ampliacian Granada|Miguel Hidalga|Diskilo Feea{MEXICO]11528/FRANGISCO 1,
MADERD(113 gngggméaﬁmgémaﬁ_g_gm@ﬁ DE COMSOLIDACION|IFMIB0425CEJINSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
| COMSUMO DE LOS TRABAJMADORES|INSURGENTES SUR|#4S2IC0L. ROMA SURJOELEGACION CUBUHTEMOCMEXICO|MEXICO{DETE0| 1.00jPZA| TDO|RENTA DE

HABITACIONIS32 20932 2000 A| 16.00]149,15]149, 15]1.0}0.0[1E 54PSH2.0O| 1 B.E4]]

Sellodigital == =S e, e IV e — s T Ve BT —
”c_.iimmummmE_u.,.s*g%h;.mmm_._.o.__mma@zuma_.:m_mmwnmu?.m.&?m:jczaa__.__E_Emum_nw_.:um_u._,_.Bqum_nxz.__qm_umﬂccm.p._.ninm?rﬁimqadm&s;xrn%ma._u_m_
MWDDGHCXIXPEIc=

Sello digital del GFDI

 ysMEWESS2poaFeyaanhOvEzs THOX Salow YKwD UP UG GP U La +PuXbdgEC S IFZpS cejfVaT 1 ESEDCZE S B pmoG YA ThpgwAlny OV OMN Y S v phiHZh MO0 TVROGONIpESaWraGACTSHES G
PIBBVIINEEARZOB0eh D=

Cadena Original del Complemento de Certificacion Digital del SAT

Pagina 1de 2



Leticia Josefina Hernandez Mancilla

—— —_— ————
De: : fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: lunes, 11 de mayo de 2015 03:32 p.m,
Para: Leticia Josefina Hernandez Mancilla
Asunto: Comprobante F8156 verificado

sTes | @ L&Wﬁ&

¥ 'REVISID SOMCAAL

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE LOS TRABAJADOREES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante F8156 verificado F8156

El comprobante F8156 se ha recibido exitosamente y cumple con los rgquisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.; En el nodo ra%z, se reemplaz? el valor del atributo
schemalLocation [http://www.sat.gob.mx/cfd/3
http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/3/cfdv32.xsd http://www.sat.dob.mx/implocal

http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/implocal/implocal.xsd] por eljesperado por el

SAT.; Fueron corregidos algunos errores menores que presentaba el comprobante antes de
ser procesado, ya que as? lo indica la configuraci?n.

Factura
ectronica




CUENTA EMPRESARIAL, S.A. DE C.V. . Folio fiscal
149CFCO0-1275-4728-92CE-

%w?.mﬁm; mﬂ nm_..__._mc.:muhm
Q¥ b CALLE BOSQUES DE GOMERA 106 - A ) BasEADgannCA
No serie del certificado del SAT

BOSQUES DEL SUR, LEON
LEON C.P. 37550 Q0001000000202864530
Fecha y hora certificacion

GUANAJUATO, MEXICO
REGIMEN GENERAL DE LEY DE LAS PERSOMAS 2015-05-07 00:38:11
MORALES Factura: 1928
Teléfonos: Lugar Expedicidn
LEOM, GUANAJLIATO
RFC IFNO60425C53 Fecha expedicidn 07/05/201500:38:10
Nombre INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
Calle AV INSURGENTES SUR 452
Colonia ROMA SUR C.P. 06760
Ciudad, Estado MEXICO, DF. México Fecha pago 07/05/2015
Cantidad|Unidad |Descripcién gg
FYal 1.00 NO APLICA COMNSUMO 375.00 375.00
FYAz2 1.00 NO APLICA PROPINA 65.25 65.25
Subtotal 440 .25
16 % IVA 60.00
0 % IVA 0.00
QUINIENTOS PESOS 25/M00 M.M. Total 500.25

Expedidaen : LOS LAURELES No, 101 14. Col LAS FLORES. CP 20220. AGUASCALIENTES, AGUASCALIENTES. Mexico Lf3c,

Método de pago : No idenfificado cuenta: No aplica

Forma de pago : Pago en una sola exhibicion

Condiciones pago : contado

Nimero Certificado 00001000000203340663

Sello digital del CFDI

10hYn15L3IRRAZOTI SARSQTQOUN EEaEPAWDSaEARSORA Tg¥8di i FOES §Fwh/ 5ITeHFoI ViV TEPoPD+ 36 yBSGsAK E0aPSHpEANDR /S LY Ky xbLsRz TN
FOy 08 I0ukhEw Y sDOFYLELIIF V4 dceTsHdzswwl e/ f 3/ IDTERTeA=

Sello del SAT

OlxacjefwoeybinsS2BeaTl rhz0LPENE1S4gLlmg Y VEhmRA TSPT Kxbtp3FE/ ADvMrn I lasa TV Sncd BRgz O i wCCAd IHAQENTeRa2 fvElwE
4s4oVETaEvlBeGumF S/ IIDuBTFEBcaRtBZhFTDEb Y edwrnNEnalBA=

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT

111, 01145CFC20-1275-4728-92CE-A46C1D03DDCR 07/ 05/ 2015 00:35:10 1 L0hVRISLAXRAZ0Tvl sAREgQTgOUHbrZa6 PAHDsaEaRso 4 TqY Bdl] FE
G3Pwi/ SIT=HFDI T ¥ I6PoPD+3GJyBSGsRAK E8ePSXoERANDR,/ LY ARy R4 xbLsRz 2ROy 08 I0ukn EWY sDoFY L SLI3E VI 4czTsHdzswwl 3/ 3 FIDTRkTaR=|
00001000000202864530 |

Este documento es unarepresentacion impresa de un CFDI

e2WEVnSwVg




Leticia Josefina Hernandez Mancilla _

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: lunes, 11 de mayo de 2015 03:31 p.m.
Para: Leticia Josefina Hernandez Mancilla
Asunto: Comprobante 1928 verificado

s | @& %5.&

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacién del comprobante

Comprobante 1928 verificado

El comprobante 1928 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales

establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

Factura
Electronica

1928
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BANQUETES MEXICANOS, S.A. DE C.V.
REGIMEN GENERAL DE LEY PERSOMAS MORALES

RFC: BMEDS0901ASE
BLVD. JUAN ALONSO DE TORRES # 2530, FRACC, LOMAS DEL CAMPESTRE

LEON, GUANAJUATO, MEXICO, CP. 37138
TEL: 477-763-3325

CLIENTE NO CLIENTE 001133
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
IFNOG60425C53

INSURGENTES SUR NO. 452 COL ROMA SUR
CP: 06760, DELEG. CUAUHTEMOC, MEXICO D.F.

EXPEDIDO EM: LEON,GUANATUATO

FOLIO
MiB43

FECHA
07/05/2015 03:48:28 PM

MUMERO DE CERTIFICADO

00001000000300901147

Folio fiscal:
3582B528-F12C-4FC1-9E20-F864C0D2767A

No de Serie del Certificado del SAT:
00001000000202864530

Fecha y hora de certificacidn:
07/05/2015 03:49:48 PM

CANT DESCRIPCION UNIDAD PRECIO  %DESC. IMPORTE

1 CONSUMO DE ALIMENTOS $243.10  0.00 $243.10
OBSERVACIONES SUBTOTAL $243.10
IVA 16% $38.90
SON: DOSCIENTOS OCHENTA Y DOS PESOS 00/100 M.N. - $282.00

FORMA DE PAGD: EFECTIVD

o

[ setto digital dei cFDI:

RockilsEJuDgghAAL.
i ._.r L [m] cadena original del complemento de certificacicn digital del SAT

"« Este documento es una representacidn impresa de un CFDI

W1IEDY|suAsBZINOZCFpiSIMCL 1 LhGTpwalctELipc=
Sello del SAT:
SwBIZILI2U b eqBIHb z_m.;m _M.__amdc.rnﬁmaH.__Iz_.__u__._mmmmm?nz_ﬁad_&uxzmucmnammmnﬂmﬂmgﬂﬂ;ﬂ‘moﬁ+%§§1§?

" ||1.0|35826526-F12C-4FC1-9E20-FBE4C0027E7A| 2015-05-07T15:43:48| 067 Mwlpsnnl RvSwFZC4PSmoo ImZbatgs LWV e 17 7Ry Blqritd-ddHdON _u=3
1= ‘. __u_...___._..._._mx._____._.__..__xm._HUmO._.nn_.:ﬂNm§3:EB§~1§+§ag§wﬁ_§cm§mEﬂ§§¥H@ﬂﬁh_Daapsgﬁmmmaﬁﬁ

EFECTOS FISCALES AL PAGO




Leticia Josefina Hernandez Mancilla

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: lunes, 11 de mayo de 2015 03:32 p.m.
Para: Leticia Josefina Hernandez Mancilla
Asunto:

Comprobante M1843 verificado

STPS | &8

¥ BRI HO WAL e

INSTITUTO

acol

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL

Resultado de la verificacion del comprobante

CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Comprobante M1843 verificado

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

: ..%.om_ Factura

ecironica

El comprobante M1843 se ha recibido exitosamente y cumple con los

M1843

equisitos fiscales




SANBORN HERMANOS S.A.

RFC: SHE190630V37 REGIMEN GENERAL DE LAS PERSONAS MORALES

EXPEDNDO EN SIMCURSAL ASCALIENTES FRANCIA

Page 1af 2

DOMICILMD FISCAL

LAGO ZURICH 245 EDIFICID PRESA FALCON PISC T FLAZA FPATRIA 119

COLGRANADA AMPLLACION COL CENTRO

DELEG MGUEL HIDALGE, MEXICO MEXICO

DF., C.P 11528 AGS., C.P, 20000

NOMBRE O RAZON SOCIAL: FACTURA
INSTITUTO DEL FOMNDO MACIOMNAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

AV, INSURGENTES SUR 452 Folio Fiscal

ROMA SUR
CUAUHTEMOC, NEXICO

DESTRITO FEDERAL, C.P. DETER

83c6c327-e072-43f9-b12e-e1ccal189964eb

N°: TFA 2638856

FECHA Y HORA DE EMISION

FECHA Y HORA DE CERTIFICACION

)
|

e

HORA

Dia _ MES _ ARO ﬁ HORA

v 05

2015

10:37:39 oy 05

2015

10:39:00

PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION

RFC: IFNOG0425C53 _
T__o DE SERIE DEL CERTIFICADO CSD: 00001000000201742687 N° DE SERIE DEL CERTIFICADO SAT : 00001000000203092957 w
FORMA DE PAGO : Efectivo _
DIVISION CLAVE CANTIDAD DESCRIPCION UNIDAD DE MEDIDA | PRECIO UNITARIO IMPORTE NETO _
7001 99599 1 Consumo Noaplica $B8.50 $EB.B0
0114,025,3324 0T/05/2015
1 - 1 *E CADENA ORIGINAL DEL COMPLENMENTC DE CERTIFICACION DEGITAL DEL SAT
Mol [1.0{83CEC327-E0T243F0-B1 2E-E10CA19954ER|2015-05-07 T 10:35:0080 SUB-TOTAL VENTA IVA 16 583.80
- i TFXIFEWOSORGUUICDGNXFH2 GUPNUTZMSRWKLICWYWLRIZYGL
! . n-. ZANHPEZXIGSCOHTCHILLODVKLSWESF1WSS+AORZITCIEETFOLOSE
e b .. ¥ |U3BEYZWGNHCMREZSBA0FBSWBLMFGCYTMKILY THARHSRONMAY
R A ANNLOUTZWCIMDZ4NEFQ=|10001000000203052857
SUB-TOTAL $88.80
0.00
e LAA, - $14.20 |
EL IVA SE TRASLADA A LA TASA 16% TOTAL $103.00

_ IMPORTE CON LETRA : CIENTO TRES PESOS ON1D0 M.

SELLO DIGITAL DEL CFDI :

Gm.wﬂnd_..__ﬂmﬂmﬂ._Ean_ﬁ.._EuINOEBELEMEQS:&EH{RN.PKIEN&&MO&I_SFSE{E%MT____.__..u..mvmD_Nmﬂ%ﬂo_gmmmﬂénigggamﬁﬂuﬂiiﬂ

_..-Hn_._..._.waw.__pj_._.nm..-.u,—_u__ﬂc{.__.Eﬂm._u?.zéﬁmﬂﬁ_ﬂﬁ.ﬂﬂgﬂwﬂ.mm...?._.._I_.__.n_ﬂ._.mmn_.n__lw_u_zﬁ_mu_._Emw_ﬁum__.__ﬁ:ﬁimn._:w{_uagﬁ%ﬁmﬁﬁﬁgm&mnaﬂmﬁﬂm_mmm_

ESTE DOCUMENTD ES LINA REPRESENTACION IMPRESADE UN CFDY



Leticia Josefina Hernandez Mancilla

—
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: lunes, 11 de mayo de 2015 03:32 p.m.
Para: . Leticia Josefina Hernandez Mancilla
Asunto: Comprobante TFA2638856 verificado

3

STPS | (& %%&

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante TFA2638856 verificado . TFA2638856

El comprobante TFA2638856 se ha recibido exitosamente y cumple cop los requisitos
fiscales establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con 7xito.; Se removi? el atributo [schemaLocétion] del elemento
[Complemento] debido a que ?ste no ten?a un valor.; Fueron corregido$ algunos errores
menores que presentaba el comprobante antes de ser procesado, ya quejas? lo indica la
configuraci?n.; Se excluye de la validaci?n una addenda con namespacg diferente. El el
primer tag es: CadenaOriginal Namespace: http://admin.sanborns.com.mx/cfdifv1 Prefijo:
fa

7" Factura
Electronica




m RED CFDI Comprobante Fiscal Digital a través de Intemet Pagina 1 de 2
- o RED DE CARRETERAS DE OCCIDENTE FACTURA
A —\~L thNN_ Sk, DE.C\ N B2859411
0.
R.F.C. RCO0708136F7
Régimen fiscal: AVENIDA AMERICAS NUM. 1592 PISO 4 COL. COUNTRY CLUB, FECHA
. GUADALAJARA, |ALISCO, MEXICO, C.P, 44637
i Enerat iy P Hordies il 07/05/2015 17:58:02
FACTURA EXPEDIDA A FAVOR DE:; LUGAR DE EXPEDICION: GUADAL8JARA, JALISCO
NOMBRE Y/O RAZON SOCIAL:
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJAD
ROMICIEIO FISCAM AV. INSURGENTES SUR 452
CHLLE MUM, EXTERIOR MUM, INTERIOR
ROMA SUR DEL. CUAUHTEMOC DISTRITO FEDERAL MEXICO 06760
COLOMIA MUNICIPIO | DELEGACION ESTADO | PAlS CODIGO POSTAL
R.F.C. IFNOB0425C53
COMNCEPTO QUE FACTURA:
CANTIDAD UNIDAD DESCRIPCION vAa |IEPS | P. UNITARIO IMPORTE
PEAJE EN EFECTIVD CORRESPONDIENTE AL CRUCE DE
NARU: 0181110001030200D39000D0D188738584
FECHA: 06/05/2015
1 NO APLICA, HORA: 09:57-50 16.00 % 107,76 107.76
CASETA: Leon
CLASE: A
PEAJE EN EFECTIVO CORRESPONDIENTE AL CRUCE DE
NRU: 0190410006039764813824105572TAS3
FECHA: 06/052015
1 MO APLICA HORA: 10:32:27 16.00 % 110.34 110,34
CASETA: Encamacion
CLASE: A
PEAJE EN EFECTIVO CORRESFONDIENTE AL CRUCE DE
NRL: 01902200058600336802E814469FBAOG
FECHA: 07/05/2015
1 MO APLICA il 2. 16.00 % 110.34 110.34
CASETA; Encarnacion
CLASE: A
PEAJE EN EFECTIVD CORRESPONDIENTE AL CRUCE DE
MRU: 0180220004852732139F5ET2248407FF
FECHA: 07/05/2015
1 NO APLICA HORA: 12:56:35 16.00 % 107,76 107.76
CASETA: Leon
CLASE: A
METODO DE PAGOD: EFECTIVO SUBTOTAL 436.21
VA 16% 69.79
NO. DE CUENTA DE PAGD:  NO APLICA TOTAL 506.00
IMPORTE COM LETRA: s QUINIENTOS SEIS PESOS Q0100 44+ PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
MNo. CERTIFICADO SELLO
DIGITAL: 00001000000202144568
Comprobante Fiscal Digital a través de Internet
FOLIO FISCAL CERTIFICADOQ SAT FECHA CERTIFICACION
96306AB0-88D8-4184-B8C0-5CD185B24FA4 00001000000202864530 07/05/2015 17:57:53
Cadena Original del Complemento de Certificacidn Digital del SAT
[11.0]96306AB0-8808-4184-B8C0-5CD185B24FA4|2015-05-
D7TLT:57:53|wG9FGpmTa+]080T 3nokrLKXN4sTDGXn3[ZCEBBH LEHDKiSWwMQgCTLEOBQaxeBCXe+IXAEXXIXm2yGXHgmBaDxd
A XFMGNAIEIPIS DAY SuvNCrrbpifsnoYyBZITWOAIAEYIRsyisQLworOUDM+wPFrEGKEEK] TIY2V3s=|00001000000202 B64530(|

Sello Digital

" Este documento es una representacién impresa de un CFDL "



wGIFGPMIg-+0B07 InokrLKXN4sTDGXnj3)ZCEEEH1 EHDK SWMOGCTLEOBNaxoBCK e + IXAEXXIXM2yG X HomBa DxdxAxXIMGNAIG
3IPiSq/bay)SuvNCrrbpifsnoYyBZI1WOAIM EYIRSy/sQLwcrOUD/+vPFrEGKEHKITIY2V3Ifs=

Sello Digital del SAT

pY1XdeUMAIOXEDicHhxhhQFuPrcBCz3Q3g519Z LigMD9Bvw3ix SwOZEjikivAVibuSIk/IF 7 +s4fhgiNkMcewcRp0o6rdE/ UUDKHCW2 NML
LixrSjTrs2000awP +SdLNZbRN]+tKWhaZ TACLCICNISMTmETHRQAN nsCynTvY =

RED DE CARRETERAS DE OCCIDENTE S.A.B. DE C.V.
CENTRO DE ATENCIOMN A CLIENTES (call center)
Interior de la Repidblica Mexicana 01 B00 276 7445
Teléfono Gratuito

DEL OCCIDENTE DEL PAIS A LA CIUDAD DE MEXICO
SOMOS TU ME|OR QPCION
ENCUENTRANOS VISITANDO LA PAGINA WEB
www.redviacorta.mx




Leticia Josefina Hernandez Mancilla

—_—
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: lunes, 11 de mayo de 2015 03:31 p.m.
Para: . Leticia Josefina Hernandez Mancilla
Asunto: Comprobante B2859411 verificado

S . LN.&SN

¥ PRIVISION SO0

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE LOS TRABAJADOREES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante B2859411 verificado B2859411

El comprobante B2859411 se ha recibido exitosamente y cumple con _Jm requisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

Factura
Elecironica




GASOLINERA UNION SADECV

SERIE: )
GUN931129353
BLBD TORRES LANDAE SN JORGE Y Zolloa 44345
GOBERNADO PTE No. 3706 g —
GRAN.JAS CAMPESTRE, ZZ0t 6/52015 09:46:11
Ptk Documentovélido |
'LEON GUANAJUATO MEXICO Documento Valido

Régimen Fiscal: GENERAL DE LEY PERSONAS MORALES CLAVECLIENTE PEMEX: DODD108360 ES. 3835

Lugar de Expedicion: BLBD TORRES LANDAE SN ‘_Dﬁ@m‘mgmmxzaﬁ PTE 3706 , GRANJAS CAMPESTRE, 37440,
LECN, LECN, GUANAJUATO, MEXICO
. | INSTITUTO DEL FONDO NACICNAL PARAEL J :
CLIENTE: CONSUMDE LOS TRABAJADO . RF.C.: | IFND6D425C53
DCMICILIC: | INSURGANTE SUR No. 452 TELEFONC:
COLCNIA | ROMASUR C.P. | 06760
. | DELEGACICN i : . ]
ClUDAD: CUAHTEMOC ESTADO: | MEXICO PAIS: | MEXICO

SUBTOTALY] 35507

VAL 5506
TOTALY 410.08

Metodo de pago: BEFECTVG
Nimere de cusnts de pago:
Forma de pago: *PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
Szrie del Cerfificado del emisor. | 00001000000201624416

Folio fiscal; | F303DE8E4-8784-464E-0C20-02EDFDAT3EBB
Mo de Serie del Ceriificado del
SAT:
Fecha yhora de cerlificacion; | Mayo 6 mn.mm -D5:46:43
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Leticia Josefina Hernandez Mancilla

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: lunes, 11 de mayo de 2015 03:32 p.m.
Para: Leticia Josefina Hernandez Mancilla
Asunto: Comprobante A44845 verificado

"

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE [LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante A44845 verificado

Ad44845

establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

Factura
Electronica

El comprobante A44845 se ha recibido exitosamente y cumple con los fequisitos fiscales




i .n_w_m_._n__u_._ n_m E..EB ﬁ_wnm_ en:

www.redvigcorta.mx/facturacion
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P

PLAZA DE COBRD LEON
TRAMD: LEON - LAGDS DE HORENO
ATENCION AL USUARIO: 01 BOD 2767445

EDVIACORTA.HX
h_:._m1____mm_.,_.vmw.u__wm. 11-0000540667 CARRIL:11

0181110001030200038000D 188738384
am____ﬁ_mnmm._m 09:57:50

IMPORTE IVA: TOTAL:
$ 107.76 17.24 125.00
01811100010302000390000 188736984

180D 2TET445

Dc_nm_._n_n__._ de EnF:m fiscad en:
www.radviacorta.mxffacturacien

PLAZA DE gmgﬂ.%npmzpﬂﬂ DE DIAZ
TRAMD: AGUASCALIENTES - LAGODS
ATENCION AL USUARIO: 01 800 2767445

eATENCTONBREDYIACORTA . M¥a
FOLIO = 1-0003503419 CARRIL:2 B

OTH0ZZ0008860033BB02E814469F BASS
07/08/201% 12:22:19

THPORTE IVA: TOTAL:
$ 110.34 17.66 128.00

01302200058600:33BB02EE 1 4469RBALEF1am rordss

~— RED

.m:nas mw facturs fiscal en:
wwv cedviacorta,mx/facturacion

PLAZA DE COBRDS ENCARNACION DE DIAZ
TRAMO: LAGOS - AGUASCAL IENTES
SATENCION AL USUARIO: 01 800 2757445
SATENC IONBREDYTACORTA. M¥a
FOLIO = 4-0003641299 CARRIL:4 A

019C410006039764B 13824 1055727453
06,/06/2015 10:32:27

IHPORTE: IvA: TOTAL:
$ 110.34 17.66 128.00

01904100060357648 13824 1055727453

EMERGENCIA

01803 ZTGT4LE
DESDE sU
CELULAR

=~ RED
g _._Dommmmw_

n&"l‘;l..ﬂ. L

O_Hman_n__._. de factora —.mnm_ en;
whw. redviacorta.mx/Mfacturacion

PLAZA DE COBRO LEON
TRAMO: LAGOS DE MOREMQ - LEOM
ATENCION AL USUARIO: 01 BOO 2767445
«ATENCTONGREDYIACORTA, M
FOLID = 2-0003981897 CARRIL:2 B

0180220004852732130F5E 7224B407FF

07/05,/2015 12:56:35
IMPORTE : IVA: TOTAL:
$ 107.78 17.24 125,00

0180220004852732133F5E7224 E s

01600 ZTETA4S
DESDE SU
CELULAR

*445

2d/hrs.
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