LILIANA ESTHER ACOSTA FELIX Folio Fiscal:

F095C7D8-52A1-4AE2-BETF-E667EB1C0449

RFC Emisor: AOFL8108033V5 No de mn..im del CSD:

00001000000304445723
Lugar, Fecha y hora de emision:
LOS MOCHIS . 2015-06-22T15:12:31

Domicilio Fiscal del Emisor:

Calle YUCATAN No. Exterior 187 NTE Colonia LIBERTAD Localidad LOS
MOCHIS Municipio AHOME Estado Sinaloa MEXICO CP. 81230

Sucursal : Efecto del Comprobante:
ingreso
Folio y Serie:
RFC Receptor: IFN060425C53
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS Régimen Fiscal:
TRABAJADORES INCORPORACION FISCAL

Calle INSURGENTES SUR No. Exterior 452 Colonia ROMA SUR Municipio
CUAUHTEMOC Estado Distrito Federal MEXICO CP. 06760

| CANTIDAD | UNIDADDE | NUMERODE | ~ DESCRIPCION | PRECIO | IMPORTE
| MEDIDA | IDENTIFICACION | M UNITARIO |
1 | NOAPLICA g {SERVICIO DE TRASLADO DE PERSONAL _ ,_mo.oi 180.00
Motivo del Descuento: Subtotal: ] 180.00
Moneda: Tipo de cambio:
Forma de Pago: PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
Método de Pago: EFECTIVO
Numero de cuenta de Pago: TOTAL $ 180.00

Condiciones de Pago:

Total con letra:
CIENTO OCHENTA PESOS, 00/100 MN

Sello digital del CFDI:

S90WOCKdISAKECWRAKZ TIUZNjaPBQZQr6XBABKC1+8tim4+ONo Y TXRE+Fh3KQZEZOCCIOyYS SELNHZw/jimnoh3fYV7vB50MatZ
+U3K16CS 1usiblxs3uCfeVUKAevCcf7 3E5QcekRS 3sw\sbEKpNAOISSikOQF IUHr+5SFLY= ’

Sello del SAT:

QPnF//+zFTyy+JWDdJ/efrx14DFMWXd45h1mFx
+RBNBEUKOVXUFU4iNIMEZNtkCtSn8WKiJhank5ApEW382pzGra YAK? F7DlqwFxZAaay JuTKkj/sJKfhBDuroKXngfpciwale ETE/ NoxkLEOE 2fbrswwl sSWXJHMILJoF CHHU=
Cadena Original del complemento de certificacién digital del SAT
||1.0|F095C7D8-52A1-4AE2-BE7F-E667EB1C0449[2015-06-22T15:15:19]

S90WOCKdISAKECWRAKZTIUZNjqP BQZQré XBABKc1-+8tim4+ONo Y TXRE+Fh3KQZEZOCCIOyYS SELNH2w/jImnoh3fYV7vB50MStZ
+U3K16CS 1u9fbxs3ulfeVUKAevCcf7 3ESQcekRS3sMAVsbEKpN4OISSikOQF IUHr+5SFLY=|00001000000201748120]|

No de Serie del Certificado del SAT: 00001000000201748120

Fecha y hora de certificacion: 2015-06-22T15:15:19

Este documento es una representacion impresa de un CFDI
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<7xml version="1.0" encoding="UTF-8"7>
<cfdi:Comprobante version="3.2" xsi:schemaLocation="http://www.sat.geb.mx/cfd/3 http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/3/cfdv32.xsd"
xmins:xsi="http:/iwww.w3.0rg/2001/XMLSchema-instance" total="180.00" subTotal="180.00" metodoDePago="EFECTIVO" formaDePago="PAGO EN UNA SOLA
EXHIBICION" tipoDeComprobante="ingreso" LugarExpedicion="LOS MOCHIS" fecha="2015-06-22T15:12:31"
certificado="MIIE4jCCA8qgAwIBAgIUMDAWMDEwWMDAwWMDAzMDQONDU3IMjMwDQYJKoZIhveNAQEFBQAwggGKMTgwNgYDVQQDDCIBLKMuIGRIb(
sello="S90wOcKdISAKECWRAkzTTuZNjqPBQZQr6XBABKcl+8tim4+0ONoY TXR6+Fh3IKQZEZOCCIOyYSS6LNH2iw/jlmnoh3fYV7v850M9tZ+u3K16CS1u9fhl:
noCertificado="00001000000304445723" xmIns:cfdi="hitp://www.sat.gob.mx/cfd/3">
- <cfdi:Emisor nombre="LILIANA ESTHER ACOSTA FELIX" rfc="AOFL8108033V5">
<cfdi:DomicilioFiscal codigoPostal="81230" pais="MEXICO" estado="Sinalea" Ez:.rﬁ_or._}:OZm: localidad="LOS MOCHIS" colonia="LIBERTAD"
noExterior="187 NTE" calle="YUCATAN"/>
<cfdi:RegimenFiscal Regimen="INCORPORACION FISCAL"/>
</efdi:Emisor>
- <cfdi:Receptor nombre="INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES" rfc="IFN060425C53">
<cfdi:Domicilio codigoPostal="06760" pais="MEXICOQ" estado="Distrito Federal" municipio="CUAUHTEMOC" colonia="ROMA SUR" noExterior="452"
calle="INSURGENTES SUR"/>
</cfdi:Receptor>
- <cfdi:Conceptos>
<cfdi:Concepto importe="180.00" valorUnitario="180.00" descripcion="SERVICIO DE TRASLADO DE PERSONAL" unidad="NO APLICA" cantidad="1"/>
</cfdi:Conceptos>
<cfdi:Impuestos>
- <cfdi:Complemento xmins:cfdi="http:fwww.sat.zob.mx/cfd/3">
<tfd: TimbreFiscalDigital version="1.0" xsi:schemaLocation="http://www.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital
http:/fiwww.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital/TimbreFiscalDigital.xsd"
selloSAT="QPnF/+zFTyy+JWDdJ/efrx 14DFMWXd45h 1 mFx+R8n8EUKOvXuFu4iNIM6ZntkCtSn8WIKiJhqnkSApEw382pzGrqYAK7F 7DIqwFxZ A+
noCertificadoSAT="00001000000201748120"
selloCFD="890wOcKdISAKECWRAkzTfuZNjqPBQZQr6XBABKc1+8tim4+ONo YTXR6+Fh3KQZEZ0OCCIOYYSS6LNH2iw/jlmnoh3fY'V7v850M9tZ
FechaTimbrado="2015-06-22T15:15:19" UUID="F095C7D9-52A1-4AE2-BE7F-E6GTEB1C0449"
xmins:tfd="http://www.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital"/>
</cfdi:Complemento>
<fefdi:Comprobante>

file:///C:/Users/elena.lopez/AppData/Local/Microsoft/Windows/Temporary%20Internet%... 30/06/2015



Maria Elena Lopez Medina

— e . ——
De: Benito Gutierrez Ruiz
Enviado el: viernes, 26 de junio de 2015 09:19 a.m.
Para: Maria Elena Lopez Medina
Asunto: RV: Comprobante FC095D79-A521-AE42-BEF7-EEB667C10449 verificado
Importancia: Alta
Marca de seguimiento: Seguimiento
Estado de marca: Marcado

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com [mailto:fonacot@recepcion.solucionfactible.com]
Enviado el: viernes, 26 de junio de 2015 09:16 a.m.

Para: Benito Gutierrez Ruiz

Asunto: Comprobante FC095D79-A521-AE42-BEF7-EEB667C10449 verificado

ey, isTITUTO

STPS | {8 2c01

¥ PRIEVISION SOCIAL

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE LLOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

FC095D79-
AS521-AE42-
BEF7-
EEB667C10449

Oo.:._ﬁaowmﬂm FC095D79-A521-AE42-BEF7-EEB667C10449 verificado




El comprobante FC095D79-A521-AE42-BEF7-EEB667C10449 se ha fecibido
exitosamente y cumple con los requisitos fiscales establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

Faciura
Electronica
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30/06/2015 T 3:38:38 PM
Usuario:2073765: o

Folio sesidn del-. nddmsno Npmmcmmmmamamuww
Folio ID ITP: HNHQQONNNwmmaomom

Folio host: :mommumo “sesion:No cliente

Plaza:Los 3oanm mHz
sucursal:Plaza 2000 - Los Mochis
Direceion:BLVD, zOmmzuo G. n>m4xo Y ALLENDE
m\z nor nmzﬂwo 157

" PAGO. DEL. /SERVICIO
Nmmw = Hzmﬁ 'FONDO z>r CONSUMO 4w>m>u>00wmm

zo:mnn MXN

REFERENCIA BANCARIA: 8111504010171660052355
NETO' MENSUAL PAGADO: $970.00

FECHA LIMITE DE PAGO: moxom\mowm

CAPTURA SIEMPRE UND:

Importe del Recibo: =~ : $970.00
Descuentos:. -- ¥ $0.00
Comisién: 3 $0.00
IVA (16%): $0.00
Importe Total del Recibo; 50.00
Tipo de cambio; $0.00
Inporte pagado: $970.00

(Novecientos setenta Pesos 00/100 MN)

FORMA DE PAGOD:

Total de entrada de efectivo: -$1,000.00
Total de salida de efectivo: $30.00
Monto total de la transaccién: $970.00

Firma(s) de autorizacién y sello del cajero



INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
FICHA REFERENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

STPS w f Insurgentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacion @hﬁ%ﬁM
SEHUASL S Cuauhtémoc México
¥ #EIVE M Socme
LUGAR Y FECHA DE EXPEDICIGN MEXICODF A 30/06/2015
NOTA PROPOSITO OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA
SUCURSAL DE PAGO 65 CULIACAN
CONCEPTO 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
GAFETE 7166 NOMBRE RUELAS PUERTA ELSA AIDA
CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
DETALLE DEVOLUCION DE ANTICIPO DE VIATICOS
IMPORTES APLICABLES
IMPORTE DE IVA $ 0.00 IMPORTE COMISION i 0.00 INTERESES MORATORIOS § 0.00
5 | - $ ;
INTERES A DEVENGAR 040 IVA COMISION 0 IVA INT. MORATORIOS s 0.00
IMPORTE CHEQUE $ 0.00 IMPORTE MULTA & 0.00 GASTOS DE COBRANZA § 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00
IMPORTE TOTAL: $ 970.00
FECHA LIMITE DE PAGO: 30/06/2015

REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE 8111504010171660052355

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




