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fonacot

OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARiO
ANTICIPO DE VIATICOS 16 07 2015
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
Iy
Nacoud Candanedo Antonio, 00006049 Silva Silva JosgDe Jesls, 01009234
Dir. Comercial Reg. Nores Diregtor Estatal ep Tgrre
26000 Dir Regional Noreste laza\Tgrredn
COMISION : 0000000747 REEMBOLSO
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Coahuila-Coahuila 15.07.2015 Al 15.07.2015 1 0
PROMOCIONAR EL CREDITO FONACOT EN LOS C.T. DE SAN PEDRO, COAH.
OBJETIVO
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION |:| AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE Recibi del instituto FONACOT, la cantidad de :
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 0.00 0 0.00 (OCHOC'ENTOS CINCUENTA Y SEIS pesos 710/100 MN)
TRANSPORTE LOCAL
Por concepto de viaticos, en caso de no presentar el informe de Comision
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00 ; E .

. - y Gastos con la documentacion que retine los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.00} jos diez dias habiles siguientes a Ia realizacién de dicha comision, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.001  mi consentimiento al Instituto Fonacot de que me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- némina.

VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina
65 13.63 231.71 !
PEAJE 0.00 I
AUTOBUS 0.00 Silva Silva Jose/e eius. 0009234
TOTAL 856.71 Director’Estatal en Torre
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA 4 \J
BANCO HSBC NUMERO DE CUENTA | 021190062632207768

IMPORTE (NUMERO Y]
LETRA)

856.71 (OCHOCIENTOS CINCUENTA Y SEIS pesos 71/100 M.N.)




lonacot

o

OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ANO
LA COMPROBACION DE VIATICOS ” - o1
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADQ‘ ,.‘
Nacoud Candanedo Antonio, 00006049 Silva Silva J%e lJesug, 00009234
Dir. Comercial Reg. Nores Diregtor Esta av Torre
COMISION : 0000000747 REEMBOLSO - r -
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Coahuila-Coahuila 15.07.2015 Al 15.07.2015 1 0
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION l:l AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL / VEHICULO
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA | Dias IMPORTE CLASE DE IMPORTE IVA TOTAL

HOSPEDAJE 0.00 0 0.00 GASTO
TRANSPORTE LOCAL TRTN 215.52 34.48 250.00
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00|__HOSN 550.00 88.00 638.00
TRANSPORTE LOCAL 0.00 0.00 0.00 0.00
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00 0.00
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00
VEHICULO KM. Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.00
65 13.63 231.71 0.00 0.00 0.00
PEAJE. ‘ 0.00 0.00 0.00 0.00
AUTOBIS 0.00 0.00 0.00 0.00
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.00
TOTAL 856.71 765.52 122.48 888.00

PROMOCION DEL CREDITO FONACOT EN CENTROS DE TRABAJO DE SANP

INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos

PROMOCIONAR EL CREDITO FONACOT EN LOS C.T. DE SAN PEDRO, COAH.

0.00]

No. de Folio del Sistema en recibo de Caja v
A CARGO 0.00 A FAVOR 888.00
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a favor)
BANCO HSBC | NUMERO DE CUENTA I 021190062632207768
IMPORTE (NUMERO Y 888.00 (OCHOCIENTOS OCHENTA Y OCHO pesos 00/100 M.N.)

LETRA)




SUPER SERVICIO EXTRADA S.A. DE C.V.
PROL. JUAREZ 293 0TE COL.BARRIO SALTILLO

FACTURA
5596

SAN PEDRO DE LAS COLONIAS, COAHUILA  G.P. 27800 Folio Fiscal:  719DDEB6-2131-F947-A7C0-30B2F4BF501E
RFC. SSE050304SB3 No de Serie del
REGIMEN: REGIMEN GENERAL DE LEY PERSONAS Certificado del CSD: 00001000000200922926
MORALES, Fecha y hora de emision: 2015-07-15T12:16:29
SAN PEDRO DE LAS COLONIAS, GOAHUILA. A 15 de Julio de 2015
CLAVE: T
RFC: IFNDB0425C53
©  NOMBRE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS
o] ) TRABAJADORES
© DIRECCION: INSURGENTES SUR # 452
w COLONIA: ROMA SUR CP: 06760
: LUGAR: DELEGACION CUAUHTEMOG, MEXICO, D.F, MEXICO
o TELEFONO:
REFERENCIA:
caNTMAYENTA: copigo DESCRIPCION UNITARIO IMPORTE
18.4229  [32011 PEMEX Magna $11.74793 $216.43
SON: DOSCIENTOS CINCUENTA PESOS 00/100 M.N. SUBTOTAL $216.43
IVA 16% $33.57
OBSERVACIONES TOTAL $250.00
CONDICION DE PAGO

METODO DE PAGO: Efectivo

FORMA DE PAGO: Pago en una sola exhibicion,

ORIGINAL CLIENTE

Este documento es una representacion impresa de un CFDI

Sello digital del CFDI

hsylswXS121pMY 3arMDEgjcPi7bFVXI/qoikh 26 EfEBE7 7ZKhOUUNAOQHPIWT As=
Sello del SAT

GOIZNg8j2XcNETJ2LemXL2nkmIBjiRdd8mCdgjRO2VyIn/WoVCIgmOIKONalbdYz4=
Cadena original del complemento de certificacién digital def SAT
111.0|719DDEB6-2131-F947-A7C0-30B2F4BF501E|2015-07-

No de Serie del Certificado del SAT: 00001000000200011997
Fecha y hora de Certificacion: 2015-07-15T12:16:30

UWPxD1.'3mnATFZM9Ras3BBdiTqFT|l:chquCFmF2Y2$a1ﬁ9yazfebn&SWLxeuTClNZﬁorepu1YaCsQVzuDH&ToaiZPﬂIIpuEGXyJTBQS

Sye!NXjUGOB+W2xiN6+HKzNanugQLhM‘GMADQDnBhrggzFoh3!29yy7ISojOHfx&hFAcséehqqoncz4YmledlFIg?FgHTEdeBquSb

15T12:1 6530|UWPxD1!3mnATFZMBRSs:iBSdiTquocpFquCFmF2YZsatﬁgyaﬂebnBSK.n‘LxeoTClNZGarepu1YaC§QVzuDH+ToajZP4Ipu
6CXyJ7BQShsylswXS|21 pMY:iarMDEgjcPi?hFVXIanikhZGEfEBE??ZKhOUuﬂAGQHF'IWTAs=|DO001 000000200011997|



Jaime Abraham Hurtado Pérez

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: - jueves, 16 de julio de 2015 09:46 a.m.
Para: Jaime Abraham Hurtado Pérez

Asunto: Comprobante 5596 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 5596 verificado 5596

El comprobante 5596 se ha recibido exitosamente y cumple con los reqquisitos fiscales
establecidos por el SAT.

Comprobante entregado con ?xito.

a,y"“ Factura
& Electrdnica

SAT




MARIA GUADALUPE HERRERA GONZALEZ
HEGG641228TB6
Domicilio Fiscal

Hidalgo y Francisco |. Madero S/N

Col. CENTRO 27800

SAN PEDRO San Pedro Coahuila de Zaragoza México
Tel. 8713463669

Factura No: 1176
FOLIO FISCAL (UUID):
AA95F9DA-6A80-4BB6-B2E9-2541DAOB5913
NO. DE SERIE DEL GERTIFICADO DEL SAT:
00001000000203220546
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR:
00001000000303481907
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION:
2015-07-15T12:07:00
FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI:
2015-07-15T12:01:59

CLIENTE: |NSTITU'i'O 2EL FONDO NACIONAL Régimen Fiscal: REGIMEN DE INCORPORACION F!SCAL
= CoNaMODELOR Lugar de Expedicion: San Pedro, Coahui de Fecha de Expedicién: 15 julio 2015
RFC: IFN0B0425C53 oriria s Pt Pa’ag"za s exhibicia - ]
DIRECCION: INSURGENTES SUR 452 orma de Pago: ago en una sola exhibicion ve de Moneda: MXN
ROMA SUR C.P. 06760 Método de Pago: Efectivo
DELEGACION CUAUHTEMOC D.F
Distrito Federal
Mexico
CANTIDAD Umgg%g'f |DE£‘§';I i DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE
1.00 SERVICIO 1 CONSUMO $550.00 $.550.00
IMPORTE CON LETRA: SEISCIENTOS TREINTA Y OCHO PESOS, 00/100 MXN SUBTOTAL: $550.00
IVA(IVA 16.00%): $ 88.00
TOTAL: $638.00
SELLO DIGITAL DEL CFDI
| PMs 110 1NHIE Qe trykMKFIAUGAKCTVRSHUjcRmixzuY 202Vps1eMigd DscACicPWBIOA7 +BQO/F yrXostISIWRHQ HUXQICPq JSPHUM+MuySaFs= ]
SELLO DIGITAL DEL SAT
'Kf!ﬂJManLKmVHbU?VOquH jf ) KwiBY gl JUTrsBOSP4sTMESnQtObOykzND jl T5PegdIMZFVDO06ejJxMAEJDEBhpUcNxXYsrejDD2Id4ENDbpES102IE=

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

111.0/AASFODA-EAB0-4BBE-82E9-254 1DAOBSS 13
15T12:07:00[pMs1LIINHJIEQC gdkCT

12015-07-
vRSHU]

1000000203220546(|

20ZVps1eMiqaDscACicPwBIOAT Av Qykh 7SIWRHQ,

Facturar en linea® CFDI
Descargue gratis este comprobante
en formato digital .XML ingresando a: www.fel.mx/xm{

Proveedor Autorizado de Cerlificacion Folio 55029
Para Facturar en Lin2a ingresa a: www.fel.mx |

Este documento es una representacion impresa de un CFDI

Pagina 1 de 1



Jaime Abraham Hurtado Pérez

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 16 de julio de 2015 09:46 a.m.
Para: Jaime Abraham Hurtado Pérez

Asunto: Comprobante 1176 verificado

INSTITUTO

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante 1176 verificado 1176

4, Elcomprobante 1176 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos fiscales
BV e establecidos por el SAT.
i ey Comprobante entregado con ?xito.

dj’“ Factura
Electronica
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