fonaco

OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARO
ANTICIPO DE VIATICOS 21 01 2016
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
Rubio Hernandez Miguel Angel, 00002744 Siera Mangjie Ferhando/ 00009671
Director Estatal en Culia Codfd. Tec. Admivo. de A.
27400 Dir Estatal Culiacan 7400 Dir Estafal Culiacan
COMISION : 0000001000
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Sinaloa-Sinaloa 28.01.2016 Al 29.01.2016 2 1
COMISION EN LOS MOCHIS SINALOA LOS DIAS 28 Y 29 DE ENERO DEL ARO EN CURSO,PARA CAPACITAR AL PERSONA
OBJETIVO DE NRGP SOBRE AREA DE COBRANZA.
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION |:| AUTOBUS |:| VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :
CONCEPTO CUOTA DIARIA DiAS IMPORTE Recibi del instituto FONACOT, la cantidad de :
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 1,250.00 1 1,250.00 (DOS MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y UN pesos 690/100 M.N.)
TRANSPORTE LOCAL
Por concepto de viaticos, en caso de no presentar el informe de Comisién
ALIMENTOS Y 625.00 1 625.00 . . . N
y Gastos con la documentacién que redne los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.00] |05 diez dias habiles siguientes a la realizacién de dicha comisién, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00| mi consentimiento al Instituto Fonacot de que me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- némina.
VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina
212 14.45 776.69
PEAJE ' 0.00
AUTOBUS 0.00 ierra Mafcil las Fernando, 00009671
TOTAL 2,651.69 “Coord. Tec mtvo. de A.
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA
BANCO HSBC I NUMERO DE CUENTA | 021744061554829626
IMPORTE (NUMEROQ Y] 2,651.69 (DOS MIL SEISCIENTOS CINCUENTA Y UN pesos 69/100 M.N.)
LETRA)




RFC: CAGES71111AZA, GENQI CAl SERIE FOLIO PAGINA

JUAN JOSE RIOS 805, COL: EJIDAL, GUASAVE, 2780 1M1
SINALOA, MEXICO, m?. M:om_p q_m_._ 6878725588 EMAIL: EFEGTO!CFDI NOWCERTIFICADOICSD
c.ha. otmail.com
REGIMEN FISCAL: REGIMEN DE INCORPORACION INGRESO 00001000000303078044
FISCAL TIPO/COMPROBANTE . FECHA-HORA EMISION
EXPEDIDO EN: GUASAVE, SINALOA FACTURA 2016-01-29T17:29:06

CLIENTE: INSTIUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES, RFC: IFN060425C53
AVENIDA INSURGENTES SUR 452, COL: ROMA SUR, DELEG CUAUHTEMOC, DISTRITO FEDERAL, MEXICO, CP: 06760

UNIDAD DE
CANTIDAD MEDIDA  DESCRIPCION PRECIO IMPORTE
1 1.00 SERVICIOS CONSUMO 365.00 365.00
TOTAL ARTICULOS: 1.00 NO. CONCEPTOS: 1 SUBTOTAL: 365.00
IVA 16.00%: 58.40

TOTAL CON LETRA: TOTAL: 423.40

(CUATROCIENTOS VEINTITRES PESOS 40/100 MXN)

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UNCFDI

[13.2|2016-07-29T17:29.06]ingreso|PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION|CONTADO|365.00]PESO MXN]423.40|NO IDENTIFICADO|GUASAVE, SINALOAINO IDENTIFICADO|CAGEST11
11AZAIGENQI CAI[JUAN JOSE RIOS|805|EJIDALIGUASAVE|SINALOAIMEXICO|81020]REGIMEN DE INCORPORACION FISCAL|IFNDS0425C53{INSTIUTO DEL FONDO NAGIONAL PARA E

L CONSUMO DE LOS TRABAJADORES|AVENIDA INSURGENTES SUR 452/ROMA SUR|DELEG CUAUHTEMOCIDISTRITO FEDERALIMEXICO|06760{1.00|SERVICIOS| 1| CONSUMO|365,00/265.
00]IVA|16.00/58.40/58.40]| .
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Servicn de Admimistsacin Frmitania

IDENTIFICACION FISCAL z ‘/M

D96B0B16-ESAC-47DD-BDFI-90A4CC3B092C

N 2016-01-29T18:29:01
CAGEST1111AZA

Registo Federal de Contrnibuyentas

00001000000300209963
GENQI CAI
orelie, demoiinacion o fozon <ocss1 | | 1 .Y
{RDXYfk#moHBNESILL FzVji554aa0CHKTOLXSPYH+ OHwTveTKVIVIMolBaPK5 XAseHOWHk+HFayiNF
S S Sactr SR ket FeyINFOSm
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SIF; 1407 { 1d IR ENUI FASS77]
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O A
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Maria Elena _.ommN Medina

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 11 de febrero de 2016 03:36 p.m.
Para: Maria Elena Lopez Medina

Asunto: Comprobante 2780 verificado

St \~ STITUTO
FCRETARIA 1N HABAID b , - "4

acol

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacién del comprobante

Comprobante 2780 verificado

El comprobante 2780 se ha recibido exitosamente y cumple con los req
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

00
Factura
&mnﬁaanm

uisitos fiscales

2780




INSTITUT

Q\\% r QN  ANEXO Noss STPS

SECRETARTIA

DEL TRABA|O ¥
PREVISION SOCIAL

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

FECHA
22.02.2016
DATOS DEL COMISIONADO
" NOMBRE: Sierra Mancillas Fernando
UNIDAD Direccion Estatal Culiaca
R.F.C. SIMF720820TF1 PUESTO: Coord. Tec. Admtvo. de A.
DATOS COMPLEMENTARIOS
ITINERARIO: Sinaloa . ;
VIGENCIA DEL: 28.01.2016 AL: 29.01.2016
IMPORTE DE GASTOS MENORES
RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: $ 187.50 ( CIENTO OCHENTAY SIETE PESOS 50/ M.N.)
CONCEPTO (S): GASTOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

\.~Comisiopddo Funcionario que Autoriza
Sie itfas Fernando Rubio Hernandez Miguel Angel
00008671 : 00002744




INSTITUTO DEL FONDO zbO_OZb,_: PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
FICHA REFERENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

WH.“WM _ Insurgentes Sur No. 452 piso 2 Gal. Roma sur C.P. 06760 Delegacién %h%%@%
HEEUIA B s Cuauhtémoc México
LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 16102/2016
NOTA PROPOSITO ‘| OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA .
SUCURSAL DE PAGO 65 . CULIACAN
CONCEPTO 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
GAFETE 9571 * NOMBRE SIERRA MANCILLAS FERNANDO
CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
DETALLE SOBRANTE DE ANTICIPO DE VIAJE 1000
S
BANCO NACIONAL DE MEXICO, 5.f.
) . 5
IPORTE COMISION 0.00 INTERESES MORATORIOS $ 0.00
: L $ 0.00
'A COMISION IVA INT. MORATORIOS $ 0.00
IPORTE MULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA : s 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00
IMPORTE TOTAL: $ . 1,096.79
FECHA LIMITE DE PAGO: 16/02/2016
0/ TR | A\ BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS: 8111504010196710103353

TEVIL R RA ..
LR R A T 23V

_:n:am_mm bancarias para los siguientes servicios de cobranza referenciada:

TrATE
.:.nur.

mOO._._bmh.z_A 2553 HSBC 6775 BANAMEX 8175-01 BBVA BANCOMER 1260766




F.. — _
Flaza: BRISAS . o Flaza: .
Carril: 2 _ nmﬂw
Foliog: 5308033 ﬂmwwﬂ“
: 29/01/2014 145:54:15 . 29701 /2014
- Clase:TO1A NOR 4 . Clase:T
Importe Total : Importe
$635.00 543,00 563,00
% e i»wfr _ .
h_ | »,...ﬁ _
T iederares s e g - — T )

PLAZA DE COBRG 0011 PTE. SINALOA _ A AL oLt 061 i E GULIACA PLAZA DE COBRC:001 PTE. SINALOA

29/01/2016 16:31.08

28/01/2016 10:15:46 ETRY O S _
Foior 0000087340  CARRIL: 1142A . . CARRLL 1133A " Folig: 0000070483
CLASE A1  TOTALS2000 . . $2000 £ .

77K 25ZB HO
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INSTITUTO DEL FONDO zbO_OZb,_: PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
FICHA REFERENCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

WH.“WM _ Insurgentes Sur No. 452 piso 2 Gal. Roma sur C.P. 06760 Delegacién %h%%@%
HEEUIA B s Cuauhtémoc México
LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICOD.F A 16102/2016
NOTA PROPOSITO ‘| OTRAS RECUPERACIONES EN CAJA .
SUCURSAL DE PAGO 65 . CULIACAN
CONCEPTO 15040101 GASTOS A COMPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
GAFETE 9571 * NOMBRE SIERRA MANCILLAS FERNANDO
CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
DETALLE SOBRANTE DE ANTICIPO DE VIAJE 1000
S
BANCO NACIONAL DE MEXICO, 5.f.
) . 5
IPORTE COMISION 0.00 INTERESES MORATORIOS $ 0.00
: L $ 0.00
'A COMISION IVA INT. MORATORIOS $ 0.00
IPORTE MULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA : s 0.00
IVA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00
IMPORTE TOTAL: $ . 1,096.79
FECHA LIMITE DE PAGO: 16/02/2016
0/ TR | A\ BANCARIA Y/O CODIGO DE BARRAS: 8111504010196710103353
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RFC: CAGES71111AZA, GENQI CAl SERIE FOLIO PAGINA

JUAN JOSE RIOS 805, COL: EJIDAL, GUASAVE, 2780 1M1
SINALOA, MEXICO, m?. M:om_p q_m_._ 6878725588 EMAIL: EFEGTO!CFDI NOWCERTIFICADOICSD
c.ha. otmail.com
REGIMEN FISCAL: REGIMEN DE INCORPORACION INGRESO 00001000000303078044
FISCAL TIPO/COMPROBANTE . FECHA-HORA EMISION
EXPEDIDO EN: GUASAVE, SINALOA FACTURA 2016-01-29T17:29:06

CLIENTE: INSTIUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES, RFC: IFN060425C53
AVENIDA INSURGENTES SUR 452, COL: ROMA SUR, DELEG CUAUHTEMOC, DISTRITO FEDERAL, MEXICO, CP: 06760

UNIDAD DE
CANTIDAD MEDIDA  DESCRIPCION PRECIO IMPORTE
1 1.00 SERVICIOS CONSUMO 365.00 365.00
TOTAL ARTICULOS: 1.00 NO. CONCEPTOS: 1 SUBTOTAL: 365.00
IVA 16.00%: 58.40

TOTAL CON LETRA: TOTAL: 423.40

(CUATROCIENTOS VEINTITRES PESOS 40/100 MXN)

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UNCFDI

[13.2|2016-07-29T17:29.06]ingreso|PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION|CONTADO|365.00]PESO MXN]423.40|NO IDENTIFICADO|GUASAVE, SINALOAINO IDENTIFICADO|CAGEST11
11AZAIGENQI CAI[JUAN JOSE RIOS|805|EJIDALIGUASAVE|SINALOAIMEXICO|81020]REGIMEN DE INCORPORACION FISCAL|IFNDS0425C53{INSTIUTO DEL FONDO NAGIONAL PARA E

L CONSUMO DE LOS TRABAJADORES|AVENIDA INSURGENTES SUR 452/ROMA SUR|DELEG CUAUHTEMOCIDISTRITO FEDERALIMEXICO|06760{1.00|SERVICIOS| 1| CONSUMO|365,00/265.
00]IVA|16.00/58.40/58.40]| .

U4XEzztl4cHobiZrdldvgFhxTmfBy XTS6tenunxI CVWIBGo1y4 YI3JIsdvAS TEEIoZM+uAclkezWICECMbbSBL1 S1plfj PMxRI+OUE Ok ZFeMBIOS TNaZHWUewn38G10GQMd7BzbnIrNLTQaUcX]
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Servicn de Admimistsacin Frmitania

IDENTIFICACION FISCAL z ‘/M

D96B0B16-ESAC-47DD-BDFI-90A4CC3B092C
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Maria Elena _.ommN Medina

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 11 de febrero de 2016 03:36 p.m.
Para: Maria Elena Lopez Medina

Asunto: Comprobante 2780 verificado

St \~ STITUTO
FCRETARIA 1N HABAID b , - "4

acol

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacién del comprobante

Comprobante 2780 verificado

El comprobante 2780 se ha recibido exitosamente y cumple con los req
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

00
Factura
&mnﬁaanm

uisitos fiscales

2780




CAMINOS Y PUENSES FEDERAEES DEINGRESOS Y SERVICIOS CONEXOS

Folio 334112 Serie FCP \
o. de certificado del SAT D0001000000202638162
echa y hora de emisién 2016-01-30T13:46:29
echa y hora de certificacion2016-01-30T13:46:36
olio fiscal .wu‘mmm 101-6CD0-4241-BADE-A71B380C288A

égimen fiscal DE LAS PERSONAS MORALES CON FINES NO r:Onb._.EOm\

Razon |CAMINOS Y PUENTES FEDERALES DE INGRESOS Y SERVICIOS RFC CPF6307036N8
Calle  |CALZADA DE LOS REYES 24 [C.P.62130
Colonia [TETELA DEL MONTE _cm__.zczocmxz><>o> _mmﬁ_o MORELOS
RFEC __|IFN060425C53
. [INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
Razén social ;
Calle  |AV. INSURGENTES SUR, NO. EXT. 452 |c.P.06760
Colonia [ROMA SUR Del/Mu DELEGACION Estado DISTRITO FEDERAL

Unidadi Goncento/bescnoeion
PUENTE SINALOA 28-ENERO-2016 10:15:46 AM
PUENTE SINALOA 29-ENERQ-2016 16:31:08 PM
PUENTE CULIACAN 28-ENERO-2016 09:06:47 AM
Wimpore totaliconiLetra e T Stbfotal

Importe (en letra): SESENTA PESOS 00/100 M. N. v Iva Trasladado
Iva Retenido

15t RE(Enido
TOTAL

Cantidad

ESte documento esinarepresentacionimpresadeinGEDI
Certificado del CSD: 00001000000202261834

Condiciones de pago:

CONTADO

Forma de pago: PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
NUmero de cuenta: NO IDENTIFICADO
Método de pago: EFECTIVO
Tipo de Comprobante: INGRESO

UERNAVACA, MORELOS, MEXICO.

Expedido en:
ALZADA DE LOS REYES, NO. EXT. 24, TETELA DEL MONTE, C. P. 62130,

Sello digitaldel CE DI

CVjv5zvwnauQQjlULIQ956QzRr7 FSINMIwKsGvz Txn7 DrZvTWslyjghe CDPK8ezal OAnIT/kJyeWbACPcx20sFsSID4kcWILEI
QMRFBYZx9APsjOGOBhCCrA/QxpsC425p+ICbcMWHxX25RG/PCh2b1HSq0JpcbAJIFndh+TT+kQ=

Selloidel SAT

WRAP43gQPWWMQEZt6dgfr/fbqQiLHBOoLtvfd0Sa3wRcA0OhzVnxO+QovDLQA3bEY4KelNbalQO+67yNRjTegmujD+WO
WaNIjirOYFsOnBYKbmPOh8eEOe9qL BpMVPrad65gciKyyrgdPy7YRIGPBzM9a8A5h+0OCLtJaaX90CIrg=

Cadena original delicomplemento de cettificacion'digital del SAT

|13.2|187BE9101-6CD0-4241-BADE-A71B380C288A[2016-01-

30T13:46:36|CVjv5zvwnauQQjlULIQ956QzRr7F StNMIwKsGvz Txn7DrZvTWslyjghe CDPK8ezal OAnIT/kJyeWbACPcx20sFs
S|




Maria Elena Lopez Medina

_ —,— i
De: | fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 11 de febrero de 2016 03:36 p.m.
Para: Maria'Elena Lopez Medina
Asunto: Comprobante BEB79101-CD60-4241-BADE-AB71C380A288 verificado
INSTITUTO

acol

INSTITUTO DEL FONDO
CONSUMO DE I

Resultado de la verificacion del comprobante

NACIONAL PARA EL
OS TRABAJADORES

Comprobante BE879101-CD60-4241-BADE-AB71C380A288 verificado

BE879101-
CD60-4241-
BADE-
AB71C380A288

El comprobante BE879101-CD60-4241-BADE-AB71C380A288 se ha
- exitosamente y cumple con los requisitos fiscales establecidos por el S4
Comprobante entregado con ?xito.

Factura
9 Elecirdnica

recibido
AT.




SERVICIOS Um.ﬁ.dw.WHhH.w DEL FUERTE S.A. DE 0< .
N/ BLVD. A. LOPEZ MATEOS 1560 NTE. - FRACC. LAS FUENTES CP
mﬁ\l' 81223 10S MOCHIS AHOME SINALOA .
By RFC SVF700817JG9

REGIMEN GENERAL DE LEY PERSONAS MORALES

| W Domicilio Expedicion i _
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS BLVD. A. ROSALES 1890 NTE - COL.

TRABAJADORES JIQUILPAN CP 81223 LOS MOCHIS AHOME
AV. INSURGENTES SUR 452 . ROMA SUR DELEG.CUAUHTEMOC CP SINALOA

06760 . MEXICO D. F.
'RFC IFN060425C53

Cuenta Bancaria: NO IDENTIFICADO | | LOS MOCHIS AHOME SINALOA

Lantiia Aaad Hirod ) tixzim(e ielsjuis
26.596 LTS GNA 32011 11.40 303.07
Am_”ﬁauanmnn:*mﬁ T T R S LRI e e A g (e i DN Subtotal 303.07
Trescientos ovaocmadm Pesos oo\poo M.N. 16% IVA 46,93
: Total 350.00
Tickets: '
2228294,

PAGO HECHO EN cz>.mo_.> mxz_w_o_oz ESTE DOCUMENTO ES UNA mmm.mmmmz._ﬁo_oz IMPRESA DE UN n_uD_‘
ik | | Fecha de Certificacion ' No. Certificado SAT B :

| 8 " No. Certificado
28/Jan/2016 21:23:13 00001000000203051706 _ oooacooooonomﬁmmm

mu prnuﬁﬁ_.xmszwomzvﬁpoxmiuu nrmmhxsu.mnaboﬁmacxu“nch_.nm?q mo_mmomu&ovﬂm\ gﬂmﬁﬁ%mwwﬁmhuzunm\ mUmOmmSJAw
ChGpHEbacpb4luBgkkleueH2JxIIYYahoBKwdMn8UXmKNDvgz3 TknXgguE£8] /5nDkHENDbk=

~Sello .D.,maﬂﬁm—.m»._._

.wnbcwonnammzqwx\ Nammxmbmmcmmmmqwmmc.nom.mmH._.S.Eu._...mmdnnww<mﬁpnurw§mnﬁmonommmﬁnno\ amﬂmmmsoncnﬁxnﬂﬂ.mm
KJd1J1e0jCagqoKkN4 H4 0pxINCUQeMrAGBdxHnHWsyU7sc/2k6HBfL3eaDzXbods10nFpzZ8=

111. 0 | DBBBECSE-~ manq b mmmlwnm.“_ ong87 mwmnmunm | No Hmlou_.lmmamu 23:13) mngv.onuﬁmwﬂ.__ m_x\ Nnmmxmbwmcmwmmi_.mmgnom._.mv._.dcw.uammduau_.“_.a.mxuhbbw Hmmmauaao
:Dmmmhang ammmeroa:mm.Xnﬂ.mwvﬁm&&mou nmnoxxzhmontzncszﬁwmwaxmumsm%cqmn\ 2k6HB mﬁmmmuuxmo&wpnnmﬁuwml 1000010000002030517061 |

mmn con po mmwm.w.._.mnun_a en el Art. 17 de la Ley Federal de Proteccién de Datos Personales en Posesion de los Particulares Servicios del

Valle del Fuerte, S.A. de C.V., con domicilio en Blvd. Adolfo Ldpez Mateos No. 1560 Nte., Fracc. Las Fuentes, CP. 81223. los Mochis, Rhome,
Sinaloa, le solicitard datos personales con la finalidad de expedir la presente factura y dar cumplimiento a las obligaciones fiscales, vy usted
podrad ejercer sus derechos de Acceso, Rectificacién, Cancelacién u Oposicién al tratamiento directamente ante nuestra pigina www.sevafusa.com




Maria Elena Lopez Medina

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 11 de febrero de 2016 03:36 p.m.
Para: Maria Elena Lopez Medina

Asunto: Comprobante FEH43889 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE LLOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante FEH43889 verificado : FEH43889

El ooBE.o_quo FEH43889 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos
fiscales establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

& Factura
¥ Electranica

[ !
nvm. (5455 |




CUOC (5000008432

A : Gobierno del Estado de Sinaloa

><._=m_._ﬁm2mwm.qz.Om_._z.omm:m,om.O::mnw:.m_:m_om.o._u.mo._mm
GES-810101-517 4

Folio: 211545

Nombre:

Domicilio:Av Insurgentes 452 Sur ., CP 06760
Roma Sur. México. Delegacion Cuauhtémoc. Distrito Federal Mx

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORE:

RFC:IFN060425C53

FechaRegistro

11/02/2016 02:18:23 p.m.

FechaPagado

29/01/2016 04:54:15 p.m.

Son: SESENTA Y TRES PESOS 00/ 100 M.N.

Cantidad Clave Descripcion P.U. Unidad Importe
IV- Autopista Estatal B. -
1 000000 2-013-385-0001 |, -~ (Peaie) $63.00) Servicio $63.00
$63.00

Observaciones [Plaza de Cobro: LAS BRISAS, Carril 5802, Folio: 5305033, Tipo de Vehiculo: A, Clase de Vehiculo: T01

Version
Fecha Timbrado

Sello CFD

No Certificado SAT

Sello SAT

Cadena Original del
Complemento de
Certificacion Digital
del SAT

2016-02-11T15:17:43

1.0 uuIiD 1CEA3C5F-6297-446C-9846-9F167A071C65

Jdi zr_onm_.o.....m<<._.mmmm>n<ﬂmnno_umaNn_._c_ua<m<xmm_mmqamI_.vam.._E._mNmmm.._:mﬁ:
ROBsIZVA7Ug9qXgtviBdQOuBwTmH2BtzQBFUJRkxa73X213BxH4QK3rokVBibgShUV
OaocTYPIKAKwifPYR3glzRt6Wao0igGU404Q4=

"u
i

00001000000201748120

AT

CNj200BF6nmXXQ7zyEAtxJSuRkiUvX/wCJiZezIIVOIESq1dIKxXcWillLwdNBx6PWpSL

[0 !
i

2D/J7s10W+8N6S/5t4/IA+kUbWDVBT7J86bQbbwX8QL7MmcQhLDzBNONQZXm5Iv2y
LsptSLOutWp3Sg4YizGyW4KjvLKvBmg3xcRFug=

-

111.0]11CEA3CSF-6297-446C-9846-9F 167A071C65/2016-02-

1748120||

11715:17:43|JdNUCCBLOcBWTa3GEAcvrSqCobSdZeubDnjVRyxBRIgarbSH/Zap5JV.JgZ6sgJhBiDnROBsIZVA7 UgSqXqglviBd
QOubwTmH2BtzQBFUJRkxa73X23BxH4QK3rokVBfbg5hUVOaoc TY PIkAkwifPYR3glzRt6Wao0igGU404Q4=|0000100000020

Este documento es una representacion grafica de un CFDI




Maria Elena Lopez Medina

o

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: lunes, 15 de febrero de 2016 02:15 p.m.
Para: Maria Elena Lopez Medina

Asunto: Comprobante A5000008432 verificado

INSTITUTO

Y PREY YN SOCEAL

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de Ia verificacion del comprobante

Comprobante A5000008432 verificado , A5000008432

El comprobante A5000008432 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos
fiscales establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

Factura
Electronica




CUOC [5000008434

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORE:

Gobierno del Estado de Sinaloa
Av. Insurgentes S/ N, Centro Sinaloa, Culiacan, Sinaloa, C.P. 80129

GES-810101-517

Folio: 211536

Nombre: RFC:IFN060425C53
FechaRegistro [11/02/2016 02:16:50 p.m.
Domicilio:Av Insurgentes 452 Sur ., CP 06760 FechaPagado |30/01/2016 03:22:32 p.m.
Roma Sur. México. Delegacion Cuauhtémoc. Distrito Federal Mx
Cantidad Clave Descripcion P.U. Unidad Importe
: IV- Autopista Estatal B. o
1 000000 2-013-385-0001 |, = (Peaie) $63.00 Servicio $63.00
$63.00
Son: SESENTA Y TRES PESOS 00/ 100 M.N.
Observaciones |Plaza de Cobro: Puente San Miguel, Carril 3, Folio: 8961304, Tipo de Vehiculo: A, Clase de Vehiculo: T01
Version 1.0 uuID 1C344B46-5BFA-438E-95DE-50CDD8D76454

Fecha Timbrado

Sello CFD

No Certificado SAT

Sello SAT

Cadena Original del
Complemento de
Certificacion Digital
del SAT

2016-02-11T15:16:09

JBnABBKOBPIIRSATN7XniNThRIspFCRBTjUNtxO/CFQzOKIj2Tbk+wehhyWiJiSXF+cfXj
HxyVZuizmTr36+7LJboomPpNQMNPEOwW4FID/pdmevvwdvaGhqG3xAgjVHxBOKDNn7
VghPbHONbIx47UncDvfcENZNeXigBWHmMFR24=

00001000000201748120

odcZPLMKnGBnn+ZNbLZYiPEfc6Y JoBXab9fYuOOIRSPZvan/nzrykXCYsPLYfXkecedn
zFAquCYUVqgoxLPHUOIOhQCT7TvhRxG00OZaHd4cJHjy+0MsfA3/1 A09nfiJRvgMxcPHY
2ciomHWo41R9Fxfc8rFbPFXOCMTAgsnsBWaWU= "

[11.0]1C344B46-5BFA-438E-95DE-50CDDBD76454|2016-02-

48120||

11715:16:09|JBnABBKOBpIIR5A1n7XniNThRIspFCRBTjUNtxO/CFQz0KIj2Tbk+wehhyWiJisXF+cfXjHxyVZuizmTr36+7LJboomP
pNQMNPEOw4FID/pdmevvw4vaGhqG3xAgjVHxBOKDNn7VghPbHONbIx47UncDvicENZNeXigBWHmMFR24=|000010000002017

Este documento es una representacion grafica de un CFDI




Maria Elena Lopez Medina

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: lunes, 15 de febrero de 2016 02:15 p.m.
Para: ~ Maria Elena Lopez Medina

Asunto: Comprobante A5000008434 verificado

STPS

o ey, . \_. TTUTO
STCHETAREA DEL TRADAID §§N

Y PHEVISION sOCIAL g i

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la <2.5.nnn.$= del comprobante

Comprobante A5000008434 verificado A5000008434

El comprobante A5000008434 se ha recibido exitosamente y cumple con los requisitos
fiscales establecidos por el SAT.

Comprobante entregado con ?xito.

%% Factura
Electronica

a8
Lid




No Estacion:

RFC:
% FEMEX R
e g A BLVD. EMILIANO ZAPATA 4900-
FRANCUION ) SAN RAFAEL, C.P. 80150

CULIACAN, SINALOA, MEXICO
Regimenes: GENERAL DE LEY PERSONA MORAL

Lugar de Expedicion: CULIACAN SINALOA

CORPORATIVO BAS S.A.DE C.V.
Clave pemex:0000114911 Folio:
CBAB312171Z4

EFECTOS FISCALES AL PAGO
Condiciones de Pago: una soLA EXHIBICION

r

No Serie Cert.:

No Serie Cert SAT:
Fecha:

Fecha Timbre:
Condiciones de Pago:

Folio Fiscal(UUID):

Factura Electronica

CFA-6892
00001000000300031696
00001000000203220546

29/01/2016 06:01:42p.m.
28/01/2016 07:01:42p.m.

Contado

Metodo de Pago: EFECTIVO
Numero de Cuenta Pago:

32C65A31-3FED-436F-B1D2-4F2BBDAEBFDA

No. Cliente: 2907

Nombre: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL _u>_"¢../ EL CONSUMO DE LOS TRA

CP: 06760

RFC: IFN0B0425C53

Direccion: INSURGENTES SUR 452 COL. ROMA SUR Folio RFC:
Ciudad: DEL. CUAUHTEMOC, DISTRITO FEDERAL MEXICO
Cantidad Codigo Producto Producto Unidad Medida Precio Importe
Pemex

19.00 1 32011 MAGNA LITROS 11.40 216.48
Sub-Total 216.48
IVA 33.52
TOTAL 250.00

Cantidad con letra: DOSCIENTOS CINCUENTA PESOS 00/100 M.N.

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT:

11.0]32C65A31-3FED-436F-B1D2-4F2BBDAESFDA | 2016-01-25T19:01: 42| psGALANBKAQQUOSZI4UMX55855061BE£IQ0g9tUShnxCOkSDV3£Ttnx8%ukh4h1J1iBeyBBGZURZzU4OLbkCqud
x7aUFS7zrpHlB2EJsFtX/pvTQdYAnZIuKJcSh+rdf 7rtySyDy tTWZEUOVQ524WTdPCIcEIV2NosYzmAse4ROVY=| 00001000000203220546

Sello Digital del CFDI:

PsGALANEKAQQUOSZI4UMX5585f061BEIQ0gStUShnxCOkSDV3IETtnx89ukh4h1J1liBeyBBGzUHzU40LbkCgudx7aUFS7zrpHl 82EJsFEX/pvTRAYANZ IuKIcSh+rdf 7r tySyDy t THZEUOVQS24W

7dPCICEIV2NosYzmAsedROVY=

Sello Digital del SAT:

IRPRQZ3QAcB+dPhmuGVGOHV7Uch+dDLrVMOSIjiptDwZ )B4 9q+s2YJKIOVIq+CpySUNVIZCwSkV2vAkwG2 rM7LzmI 30uUEUWPURNBs £X12V1 7z8jretOMQaBTsxpoLdkuhHkB+0ELtz30hSmcV7

zB8i5RnbQuggesi t5rH1007LU=

Este documento es una representacion impresa de un CFDI




Maria Elena Lopez Medina

_— —_—
De: . fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: A jueves, 11 de febrero de 2016 03:36 p.m.
Para: Maria Elena Lopez Medina
Asunto: Comprobante CFA6892 verificado
v INSTITUTO

STPS | {8 anacot

¥ UEIVISTON SOOI

INSTITUTO DEL FONDO
CONSUMO DE [

Resultado de la verificacién del comprobante

NACIONAL PARA EIL
,0S TRABAJADORES

Comprobante CFA6892 verificado

CFA6892

El comprobante CFA6892 se ha recibido exitosamente y cumple con Ia
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

7 Factura
%" Electronica

s requisitos fiscales




PASTELERIAS PANAMA DE CULIACAN SA DE CV
BOULEVARD PEDRO INFANTE # 2363
DESARROLLO URBANO 3 RIOS CP. 80020
CULIACAN, SINALOA, MEXICO RFC: PPC3301185P5
:.-5:2& pateler _ [ Régimen Fiscal: Régimen General de Ley Personas Morales

B i e o l1.1

Pag.1de 1

o

LUGAR DE EMISION: LOS MOCHIS REST
GABRIEL LEYVA # 690 SUR

CENTRO CP. 81200

LOS MOCHIS, AHOME, SINALOA, MEXICO

m‘,. ; T 1 £ T T T Ty . . > e e Tt ~

mm_»_m BG _uO_._O .Rmo

FECHA Y HORA DE EMISION:
2016-01-28T09:53:43p.m.

e o ] o

x_uo _mZchhmmOmm xmnoz Social: _zm._._._.c._.o _um_u moz_uo 2>O_Oz>_. v>x> m_. CONSUMO Um_.Om ._.x>m>,_>DOmmm
Direccion: INSURGENTES SUR # 452

Colonia: COL. ROMA SUR DELEGACION CUAUHTEMOC CP. 06760

Ciudad: MEXICO, SINALOA, MEXICO

\,

(TeANT. | i DESGRIPGION i | UNIDAD MEDIDA | PRECIO UNIT. | |
1.0 OOsz|_<_O SERVICIO ._mm.m._ Awm m._

; IMPORTE GON LETRA. )
CIENTO CINCUENTA Y OCHO PESOS 00/100 MN Importe al 0 %: 0.00
[ | Importe al 16 %: 136.21
G AT TR ~ Sub Total: 136.21
: : DOCUMENTO VALIDO ! ) i IVA 16 %: 21.79
LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION: LOS MOCHIS, AHOME, SINALOA 2016-01-28T09:53:43p.m. TOTAL: 158.00
METODO DE PAGO: NO IDENTIFICADO -
CONDICIONES PAGO: CONTADO
FOLIO FISCAL (UUID): 2A32BFCC-4CF8-411D-AEB9-ASEABB94097E
No. SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR: 00001000000202492524
No. SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT: 00001000000202864883
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION: 28/01/201 6T10:59:12p.m.
i : Sello digital
meauE:N_anqwI_u0vx<>mn<_.xms__nms_énmmmnzmnnwmmmmﬁmcvaxmm_unuﬁd&mmai%umsgD__z>mnm_:xm_wésnz:<
er_A<_._>~mnm”wa:<_NN,E._Z_uIﬂn+n+uwuﬂm§n_2rsmEzm:B_uN:_u_.._.GO:DGZN:x(..Nx&nCI y
1 AR % et ™
ch._&cgcmm:.mx.pmmguuim.__moo_.Ome<mx§mo<U_u._ménzzcamn_c.cmuomon_x._.mx:ﬁ.:uou.xgrmn._+n_uomﬁ._c_un._.u...ox;H_nN.:umunmo?,\sx;_uDmum_am_ué_.n_._._n_uxmm
zm<mmmnmmnnm._.m.x:._z._._uo_uzm._s_mm_sml )
) . Cadena original del complemento de certificacion digital d g S SRR
i o_mrumm_unnko_umLA._D.>mmw.>mm>mmmnomum_wo._m.c‘_.mm._.mm 59~ ._m_meauE;N._an_._qmI_ube<>m0<§ms._nmi_énmmmnzmonmmmmm._xmc_unxmmﬂnn..mds\mmi?wum:._u._ D__z
ARPalnX31zZWndNuvNeKVnA2goEIKDBkylzzwhMipHF P+0+79g TIBWC INkviF/4NRnmFznFLTrbCnDUNZLIXVZx4CU=|00001000000202864883||
EFECTOS FISCALES AL PAGO // PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION Después de 3 dias de expedida la factura no habra cancelacion. ’

Este documento es una representacion impresa de un CFDi, Para descargar XML y PDF visitar la _u...m.msm“.s:_o:__imnE..wEo:.uw:m_:m._..._x



Maria Elena Lopez Medina

= e
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 11 de febrero de 2016 03:36 p.m.
Para: Maria Elena Lopez Medina
Asunto: Comprobante BG7459 verificado
. INSTITUTO
SECRLTAREA DEL TRARAJD %&N
¥ PRIVISION SOCIAL
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES
Resultado de la verificacién del comprobante
Comprobante BG7459 verificado BG7459

El comprobante BG7459 se ha recibido exitosamente y H.EEEm con los
establecidos por el SAT.

namespace diferente. El el primer tag es: Encabezado Namespace:
hitp://www.cfdi.com.mx/ContpagiSchemas/addendas/1 Prefijo: compax

Faciura
Electronica

requisitos fiscales

Comprobante entregado con ?xito.; Se excluye de la validaci?n una addenda con

"
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