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OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ARO
ANTICIPO DE VIATICOS 28 05 2015
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
< Adnclic [ G0
Servin Baca Maria Dolores, 00005817 Gonzalez Solis Alondra vonne 00009787
Director Estatal en Chihu Analista Delegacional
27100 Dir Est Chihuahua 27100 Dir Est Chihuahua
COMISION : 0000001223
ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
Chihuahua-Chihuahua 03.06.2015 Al 04.06.2015 2 1
COMISION PARA REALIZAR A LA CIUDAD DE DELICIAS, CHIHUAHUA, LOS DIAS DEL 03 AL 04 DE JUNIO DE 2015, PARA
OBJETIVO LLEVAR A CABO PROMOCION Y AUTORIZACION DEL CREDITO FONACOT A LOS TRABAJADORES DE LOS DIFERENTES

CENTROS DE TRABAJO DE ESTA ENTIDAD.

MEDIO DE TRANSPORTE
AVION |:| AUTOBUS |:| VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO
TARIFA AUTO@DA RECIBO :

CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE Recibi del instituto FONACOT, la cantidad de :
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 870.00 1 870.00 (MIL QUINIENTOS SESENTA Y TRES pesos 280/100 M.N.)
THANSFORIEL P de vidticos | informe de C. i

'or concepto de , @n caso de no presentar el informe omision
T E !
i DER 1 43500 y Gastos con la documentacion que reune los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.00| og diez dias habiles siguientes a la realizacién de dicha comisién, otorgo
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00|] miconsentimiento al Instituto Fonacot de que me sean descontados via
TERMINAL-DOMICILIO- némina.
VEHICULO KM. Distancia P.Gasolina
85 11.74 258.28
e ool Ak [l b
AUTOBUS 0.00 ” Gonzalez Solis Alondra Ivonne, 00009787
TOTAL 1,563.28 Analista Delegacional
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA
BANCO HSBC l NUMERO DE CUENTA T 021180064094719886
rMPORTE (NUMERO Y 1,563.28 (MIL QUINIENTOS SESENTA Y TRES pesos 28/100 M.N.)
LETRA)




Folio Fiscal
fc6492ed-cBee-48cd-a0b7-882780593b86

« - FACTURA ELECTRONICA (CFDI

PETRASILVIACHAVEZSANTILLANO Folio v serie

AV. FERROCARRIL NORTE # 201 INT. 7 1393 D

AV. FERROCARRIL NORTE : : - 2
DELICIAS, CHIHUAHUA, MEXICO No. Certificado CSD
|

cP. 33038 TEL (639) | 00001000000303244539

CASPE90629QY7 .
Fecha y hora de certificacion

03/06/2015 06:22:50 p.m.

RegimenFiscal
REGIMEN DE ACTIVIDAD EMPRESARIALES Y PROFESIONALES

Sucursal: DELICIAS
Facturar a:

| INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL. CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
‘ INSURGENTES SURA452
ROMA SUR
| CUAUHTEMOC
| MEXICO Cc.p. 6760
IFN060425C53
scioUnitario Importe

Cantidad Producto

1 CONSUMO 189 66

SUBTOTAL 189.66 |
Condiciones de Pago:  UNASOLA EXHIBICION I.V.A 30.34
TOTAL  MXN 220.00

Forma de Pago EFECTIVO — - -
Cantidad con letra doscientos veinte 0/100 M.N

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT:

| ORRDAT e « B 48000 a0 7 A TROSHE B0 0 1406001 10 77 SOt twran « Ol haguit T Lond 6 peags M gl S S ®8 AL+ LAOV A A MR slirrdn | o1« dace OO TLSHO0H

O il At AN oS ASE S et Hr N1 s VW ROUGE St T w0000 1 2000007

; Sello digital del CFDI

A Akt T ey AN v Rt JaONC L b 300 ¢ ARAICAIORY. S5 Seartis ML o R g d s Mabi 'y + Brvd ) o (o fmene DT 2000 Tl a1 7 oS TR TN WIAS L L 3
| o = R e NI e Ty =
No. de certificado SAT: 00001000000202809550
Sello SAT
| o Vo K v 20T PROWSSOOUE DrsurC o et Ut Al THdarsn TP 77 an 1 GeOn YA S50 488 Db~ e WiordiDng S8 Memdo X salin sn (W1 ¥ 100 W0 [DBA 1 g + T laphiD T m-a;u,,- |
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CHIHUAMUACHIM
“**PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION =**
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Alondra Ivonne Gonzalez Solis

De: fonacot@recepcion.solucionfactible com
Enviado el: viernes, 05 de junio de 2015 12:57 p.m.
Para: Alondra Ivonne Gonzalez Solis

Asunto: Comprobante D1393 verificado

nruTo

acol

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EI
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante D1393 verificado D1393

I:l comprobante D 1393 se ha recibido exitosamente y cumple con los réquisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.: En el nodo ra?z, se reemplaz? el valor del atributo
schemal.ocation [hup://www sat.gob.mx/cfd/3
http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/3/cfdv32.xsd hitp://www sat.gob.mx/ecc
hup://www sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/ecc/ecc.xsd http://www.sat.g
http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/detallista/detallista.xsd htp:/ i
http:/www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/psgecfd/psgecfd.xsd http://www.sat.gob.mx/donat
http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/donat/donat | 1.xsd http://www.sat.gob.mx/divisas
http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/divisas/divisas.xsd http://www.sat.gob.mx/ecb
itio_internet/cfd/ecb/ech.xsd http://www.sat.ggb.mx/implocal
http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/implocal/implocal.xsd http://sww.sat.gob.mx/terceros
http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/terceros/terceros| |.xsd
http://www.sat.gob.mx/TuristaPasajeroExtranjero
http://www._sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/TuristaPasajerobxtranjero/TufistaPasajeroExtranjero.»
http://www.sat.gob.mx/iedu http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/i¢du/iedu.xsd




hitp://www.sat.gob.mx/ventavehiculos
http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/ventavehiculos/ventavehiculog.xsd

http://www.sat.gob.mx/pfic http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/ctd/p ic/pfic.xsd

http://www.sat.gob.mx/levendasFiscales
hitp://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/leyendaskiscales/leyendasFis¢.xsd
http://www.sat.gob.mx/psgcfdsp hitp:/www.sat.gob.mx/sitio_internet/¢fd/psgctdsp/psgefdsp.xs
por ¢l esperado por el SAT.; Fueron corregidos algunos errores menores que presentaba el
comprobante antes de ser procesado, ya que as? lo indica la configurac{?n.




PIZZERIA Y RESTAURANTE EVANDY S DE RL DE CV
PRE 1105062V4

Domicilio Fiscal

AVE. FERROCARRIL OTE 301

Col. CENTRO 33000

DELICIAS Chihuahua México

Tel 4700209

Factura

FOLIO FISCAL (UUID):
20057C39-B7B6-4A29-9A2F-04596B6480A2
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:
00001000000203495276
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR:
00001000000200182732
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION:
2015-06-05T14:07:44
FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI:
2015-06-05T14:07:43

No: 11595

Régimen Fiscal: Régimen General de Ley Personas Morales

CLIENTE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL
S L DN D LOB Lugar de Expedicién: DELICIAS, Chihuahua Fecha de Expedicion: 05 junio 2015
RFC: IFNOBO425C53 Forma de Pago: Pago en una sola exhibicion Clave de Moneda: ~ MXN
DIRECCION:  INSURGENTES SUR 452 Método de Pago: Mo identificado
ROMA SUR C P. 06760
DELEGACION CUAUHTEMOC
DELEGACION CUAUHTEMOC Distrito
Federal
Mexico
CANTIDAD | UMDAD 0 DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE
1.00 PZ CONSUMO DEL DIA 03 JUNIO 2015 $ 12500 $125.00
IMPORTE CON LETRA: CIENTO CUARENTA Y CINCO PESOS, 00/100 MXN SUBTOTAL: $ 12500
IVA(IVA 16.00%):  § 20.00
TOTAL: $ 145.00
SELLO DIGITAL DEL CFDI
[uﬁ'c‘mmmmn-wxmﬂxim 'mm;;ﬁ-};;ﬂ:ﬁ:’mtmtmvmwmmn B gt 1 T g st e Y O | e P i (S 8 K- = :
SELLO DIGITAL DEL SAT
Euuvw;m-m-mmn tww:—:-:ﬁhu~w*-wm'w By s 18 mmur-m;mr;_»_\zg;:.}_-;;;!wi@_mx- ]

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

1 OGN B TRE AT BALF SRR R -
6710 07 SR Coun TV e e S i o T e T P M s I Mt Py D000 R S0, o g gt WP g Ly B4 e DL Sl Lt 70 PN ol St £ ¥ L 8T oo TS T S0 gy X0
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www._loliosdigitales.com
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Este documento @s una representacion impresa de un CFDI




Alondra Ivonne Gonzalez Solis

De:

Enviado el:

Para:
Asunto:

——

fonacot@recepcion.solucionfactible.com
viernes, 05 de junio de 2015 01:13 p.m.
Alondra Ivonne Gonzalez Solis
Comprobante 11595 verificado

¥
e i
i
i
-t

’ 4

naeol

|
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EI
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

i
Comprobante 11595 verificado i 11595
|

kI comprobante 11595 se ha recibido exitosamente y cumple con los réquisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

Factura

tronica




PIZZERIA Y RESTAURANTE EVANDY S DE RL DE CV
PRE1105062v4

Domicilio Fiscal

AVE. FERROCARRIL OTE 301

Col. CENTRO 33000

DELICIAS Chihuahua México

Tel 4700209

Factura No: 11562
FOLIO FISCAL (UUID):
DBBGOALE-B3DE-4C28-B5F4-F23A46DA 1444
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:
00001000000203495276
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR:
00001000000200182732
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION:
2015-06-03T15:58:24
FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI:
2015-06-03715:58:24

CLIENTE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL Régimen Fiscal: Régimen General de Ley Personas Morales
s T SO OE oS Luger de Expedicién: DELICIAS, Chihushua Fecha de Expedicién: 03 junio 2015
RFC: INFOB0425C53 Forma de Pago: Pago en una sola exhibicion Clave de Moneda:  MXN
DIRECCION: INSURGENTES SUR 452 Método de Pago: Tarjeta de débito NumCtaPago: 0100
ROMA SUR C.P. 06760
DELEGACION CUAUHTEMOC
DELEGACION CUAUHTEMOC Distrito
Federal
Mexico
CANTIDAD | Upoan b DESCRIPCION PRECIO UNITARIO IMPORTE
1.00 PZ CONSUMO $125.00 $ 125.00
NotA s @oitee T51A T LA
- — . ¥} N 2BV, 1
FACTUEA aloina), ST
FouvD AON €N €L PTG,
FOUE0 £ LA (T DI
CONGUNO DF L. S N0
— ! -~
f'—‘.'('“_'s_'lﬂ 'f S ff--.-
IMPORTE CON LETRA: CIENTO CUARENTA Y CINCO PESOS, 00/100 MXN SUBTOTAL: $125.00
IVA(IVA 16.00%):  $20.00
TOTAL: $ 14500
SELLO DIGITAL DEL CFDI
l"""l""“"""'ﬂ“ nu.|w|1::-;u~|- .rnm»vmw,mmam&m?ﬂl-ﬂ-nmwnf.anrpm nmw-«;;i - 7AJ!
SELLO DIGITAL DEL SAT
Iq‘-vn Lo T OO 3 + Dl 10 Dot ) T, (o -"-'wmlu.'ﬁmy”m.mhﬂ&umy{r_r@m_-mdmm 1115 D v VT AR g ]
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www lohosdigitales.com

Este documento es una representacion impresa de un CFDI
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JUAN PABLO 11 CUF

Edison Nte. Numero 1235 Colonia talleres
Monterrey, Nuevo Leon C.P. 64480

REGINEN HQLAL No Apllca

FACTURA | M/Ob}zblé 08:28

CADENA COMERCIAL 0Dxx0, 8.A. DE
EDISON 1235 NORTE, TALLERES, HGNTERRFY
NUEVO IaSUN MEXICO

P. 64480

ECUB&OS?B 1 N4

EHITIDO EN:
JUAN PABLO 11 CUF
BLVD. JUAN PABLO 11 #6500 AEROPUERTO,
CHIHUAHUA CHIHUAHUA, MEXICO

31380
LUGAR DE EXPEDI
BLVD. JUAN PABLO I #6500 AEROPUERTO,
CHIHJAI-IM CHIHU

CLE TE:
&] TITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
SUMD D TRABAJADORES

£ LOS
INSURGENTES SUR 452 COL ROMA SUR
a&gc.eﬁcmu CUAUHTEMOC, MEXICO D.F.,

Eﬁnﬁwazscﬁa

mEI?SA.NORA; 2015-06-04709:27:38
cOfed1b9-8079- 44a4-9FFf -06a0b54283 1a

SERTE: C}:g

FOLID: 133186302

CANT  ARTICULO P.UNIT. IMPORTE

1EA JUMEX 450ML G 12,00  12.00
2EA AGUAPURTFBOMS 9.45 18.90

SUBTOTAL 30.90
IVA a la tasa del 0% )

Treinta pesos 90/100 M.N.

METODO DE PAGO
EFECTIVD M.N.

CERTIFICADO DigraL
000010000002033425

INFORMACION uEL [IMBRE FISCAL
CERTIFICADD DIGITAL SAT

202693892

FECHA DE CERTIFICACION

DE CER
2015-06-04T09:27.:38
CADENA ORIGINAL El TIMBRE

| 0|c0fed1bg 44a4-9t1f- D&auh54283
2015-06- 0 109: 27 38 FIihhheﬂ?Saw
a

aXOTR pRX Bgilk'b&a#yn z?cxm "é;ua

eT HYOx fcwJsoBKAOf xbrgaty
15 mz?mnw 9tijqy7/bglkYtSHa-I0000



Alondra Ivonne Gonzalez Solis

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: viernes, 05 de junio de 2015 01:52 p.m.
Para: Alondra Ivonne Gonzalez Solis

Asunto: Comprobante CHI133186302 verificado

li;limt

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante CHI133186302 verificado CHI133186302

El comprobante CHI133186302 se ha recibido exitosamente y cumple fon los requisitos

fiscales establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.; En el nodo ra?z, se reemplaz? ¢l vajor del atributo
schemal.ocation [http://www.sat.gob.mx/cfd/3

http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/3/ctdv32.xsd

http://www.buzonfiscal.com/ns/addenda/bf/2 ﬁh
<

http://www.buzonfiscal.com/schema/xsd/Addenda_BF_v20.xsd] por elfesperado por el
SAT.; Fueron corregidos algunos errores menores que presentaba el comprobante antes de
ser procesado, ya que as? lo indica la configuraci?n.; Se excluye de la Jalidaci?n una
addenda con namespace diferente. El el primer tag es: TipoDocumento{Namespace:
http://www.buzonfiscal.com/ns/addenda/bf/2 Prefijo: bfa2







[ Foioteem ]

Ingreso
EcocA11A-Ae1a-4rcc-aazs OE152E7CSEDS
Emisor. [ ___No. da Serie del Certificado del SAT
SAMUEL JAIME GUZMAN CABALLERO ____00001000000300171291
Régimen fiscal: REGIMEN DE INCORPORACION FISCAL L ___Fecha y hora de certificacion
AVE BA ORIENTE 605  2015-06-04T15:56:29
SECTOR ORIENTE f Lugar y fecha de emision
osucms cumumm\ MEXICO
DELICIAS, CHIHUAHUA, MEXICO, C.P. 33000 i _”5 5‘ 0_8_ B
GUCS780901156 [ _F_gm_, 1 S
4135 5
ﬁi Cliente b
Nombre o razon social: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL DOMICILIO: Calle: INSURGENTES SUR 452 Col: ROMA SUR
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES Deleg /Municipio: CUAUHTEMOC Entidad: DISTRITO FEDERAL Pais:
|RF C. del cliente: IFNOG0425C53 _____|m=XicOC.P. 06760 - N
IDENTIFICADOR ) _ DESCRIPCION CANTIDAD  UNIDAD | PRECIO UNITARIO | IMPORTE
| CONSUMO 1 PIE}_’&WAI_ _ simza $172.41)
TOTAL CONLETRA o _____TOTAL
(DOSCIENTOS PESOS CON 00/100 MN.) SUBTOTAL $172.41
DESCUENTO $0.00
IVA (16.000000%) $27.59
IEPS (8.000000%) $0.00
|
- ! L’r_qmg._ $200.00 M.N.

Sello Digital del emisor:

1IZdRaCuOCA4EhF X281 vﬁFhNWaOOuMcTcQHSSonOSnYMTBDTkM?pUEDBKhH}sanMCvdTZ?EkJ}OPuOQGmGKdKVRXH.;SFWGqNBS‘lMSXbJOmOM
TX+KUpmtxVWa/zZG3Bp3y911ZInW2BgF D3wDE/3MxanMJMORMQ28ghfb 18AQ -

Sello del SAT:
R1n+3eaBEc+icME 1i50s7¢TOES2 do 03vEBJTwZdH10B! PIGAROfFMPHBOIYQJlIPFGIZ LWT7N52C5YSEAISKede+YVel XWYoPQF 1visAcis(
Z1GMual.zVNg7G 1WEPH1 Uil 51SV1zPCje TrTramsF 7i TN N -

& E_ Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT:

HK OjecBca11a-a6 1b-4fcc-b629-9e 152e7c5e06]2015-06-

T15:56:29]1ZdRaCuOCAEhF X28 1w6FhNWa09uMc TedH53oMwQ3nYIbiL TBD TkM7pUEDBKhHjspTnMcvd 722E kJjoPu0Q6
mSKGKMXH%%.ﬁ“;Ggga?lMSXbJOmOMTX*KUpmixVquzZGJBp:iym 1ZInW2BgF D 3wD8/3MxanMJMORMQ 18AQ=|
0000100000030017 1291

1de1

Este documento es una representacion impresa de un CFDI
- ~ PAGOEN UNA SOLA EXHIBICION | NO IDENTIFICADO | No_Cuenta. null
[ No. de serie del certificado del emisor
) _00001000000301812911 |




Alondra Ivonne Gonzalez Solis
TR —— i p———

fonacot@recepcion.solucionfactible.com

De:

Enviado el: viernes, 05 de junio de 2015 12:58 p.m.
Para: Alondra Ivonne Gonzalez Solis
Asunto: Comprobante 54135 verificado

.~
 J
s —
i
pa—
e
o
a~
i
-

19e01

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EI
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

S4135

Comprobante S4135 verificado li
|

- i = salis ; Kioos s .

El comprobante S4135 se ha recibido exitosamente y cumple con los rdquisitos fiscales
establecidos por el SAT. i

Comprobante entregado con ?xito. |

l




s - FACTURA ELECTRONICA (CFDI) Folio Fiscal
0d38fd15-3a6f-4e(09-ab0e-006d08bb7e12

PETRASILVIACHAVEZ SANTILLANO Eolio v serie

AV. FERROCARRIL NORTE # 201 INT. 7 | 1404 D

AV. FERROCARRIL NORTE b SR
DELICIAS, CHIHUAHUA MEXICO No. Cemllcado CSD

00001000000303244539

cP 33038 TEL. (639)
CASPE90629QY7
Fecha y hora de certificacion
Regimen Fiscal
REGIMEN DE ACTIVIDAD EMPRESARIALES Y PROFESIONALES 04/06/2015 06:08:34 p.m

Sucursal: DELICIAS
Faclurar a

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
INSURGENTES SUR452
ROMA SUR
CUAUHTEMOC
| MEXICO cP. 6760
IFNDOG0425C53

PrecioUnitario Iimporte

Cantidad Producto

1 CONSUMO 256.90

SUBTOTAL 256.90

Condiciones de Pago UNA SOLA EXHIBICION ILV.A 41.10
Forma de Pago EFECTIVO TOTAL MXN 772% !JO .

Cantidad con letra doscientos noventa y ocho 0/100 M.N

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT

Lt S Aard e mtCe 0G0 e 1 0V S0B-04T 18 08 MAGA D of TGO ¥ Audommd Map L e oV ul Dapat =L = g als®e VAN A G Pendirat | TIng N D0 MOE il VW ’.b\_«‘A.hﬁJMhﬂq I
Un A sl I AN g S et AN 1 1wy i M S 7 0840 07 000 | SO DD |
-— ——————
-
Selio digital del CFDI
| AgAgeiof 53 T0 ¥ Ausbornibag Sty o2 Derwt 45,17 « LS WASK VAT mJ C YhRE = g e VIR A8 " sCaar e Lis ¥ 0 i DOR2 el STyt Avn s3] A THOV I YELLSG |
-,
| J
No. de certificado SAT:00001000000202809550
Sello SAT
: S e ——— - e
raVe ORI AT e AV | e MO Z AT et 158 v F L VA PRy v el ¥

Fowr €U0+ Flates il v L0k 11 b » BT Sl VA Y » b TR - wry Y1 J

CHIHUAHUACHIM
*** PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION =**
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Alondra Ivonne Gonzalez Solis

De:
Enviado el:
Para:
Asunto:

fonacot@recepcion.solucionfactible.com
viernes, 05 de junio de 2015 12:57 p.m.
Alondra Ivonne Gonzalez Solis
Comprobante D1404 verificado

il

REVARIA DUL TRARAMNY ’
¥ PREVIARS MO TAL

INSTITUTO DEL FONDO

NACIONAL PARA EIL

CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante D1404 verificado

D1404

Il comprobante D 1404 se ha recibido exitosamente y cumple con los ré
establecidos por el SAT.

bquisitos fiscales

Comprobante entregado con ?xito.; En el nodo ra?z, se reemplaz? el vajor del atributo

schemal.ocation [http://www.sat.gob.mx/cfd/3
http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/3/cfdv32.xsd http://www.sat.

ob.mx/ecc

hitp://www _sat.gob. itio internet/cfd/ece/ecc.xsd hitp://www sal.

.mx/detallista

vww.sat.gob.mx/psgecft

ttp Jiwww.sat.gob. mx/smo mtemel/c.fd/detalllsggg tallista.xsd hup://
; sgecfd/psgectd.xsd http://wy

http: //www sat. goh mx/sitio internet/cfd/donat/donat | |, xsd http://w

ww.sat.gob.mx/donat
sat.gob.mx/divisas

http://www.sat.gob.mx/sitio _internet/cfd/divisas/divisas.xsd hitp://w

t.eob.mx/ech

hl!p://\\ww.sa_tgob.mxlgilio internet/cfd/ecb/ech.xsd http://www.sat.
http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/implocal/implocal.xsd htip://y

b.mx/implocal
bww.sat.gob.mx/terceros

http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/terceros/terceros | 1.xsd

http://www.sat.gob. uristaPasajerolxtranjero

http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/TuristaPasajeroExtranjero/ lufistaPasajeroExtranjero.»

http://www. sat.gob.mx/iedu hitp://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/i¢

*du/iedu.xsd




RIE; '
FOLIO: 48873
FECHA: 5/6/2015 18:02:18

Colonia: ROMA SUR C.P.: 06760
Municipio: DELEG CUAUHTEMOC Cludad:

| Documento Valido
COMBUSTIBLES JUANPABLONISAde CV CJP030522TN7 Penf Ortiz Mena No. 2807 Int No. 16
Quintas del Sol,
Chihuahua 31214
Régimen General de Ley Personas Morales Chihiidan Clithusiua Masico
Cliente: INST DEL FONDO NACIONAL PARA EL R.F.C.: IFNO60425C53
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
Domicilio: INSURGENTES SUR No. 452 Teléfono:

Estado: DISTRITO FEDERAL Pais: MEXICO

Expedido en- Lombardo Toledano 6503 | Aeropuerto, 31205, Chihuahua, Chihuahua, Chihuahua, Mexico

[ Método de pago 'O IDENTIFICADO Condicion de pago Numero de cuenta de pago

Cantidad Unidad Codigo Descripcién Valor Unitario importe

13 9082 | LmRO | 32012 | PREMUM | 12.0107 | 167.14
Importe con lefra SUBTOTAL: 167.1

DOSCIENTOS PESOS 00/100 LE.P.S. 6.12
Serie del Cartificado del emusor LV.A 2674
00001000000202708395
Folo fiscat TOTAL: 200.00)
3B215C0E- A5
No de Sene del Certificado del SAT.
Fecha y hoca de cenificacdn:  Junio S 2015
- 19:02:26

*Efectos fiscales al pago *Pago en una sola exhidicion

[ Selo digial del CFOI_
emKxVsthagOxAJaGONBcwyPIKL G2g79v2ZY gJKIAABLvZOK24DbOHDB V07 OF Km49zKKNUvact dew stRBUQDKVY
GwBwSiZ TBCSXyA62jQi1 dOkSyMmi=
Sello del SAT

0gsSE4KcEUWF DjcaCgzHssnOrmHTcOxrCESHALF7nivSulyKSNOSECx 1 nFWMBIUhZ 1rSISVICJF TatQSDZIME RV AJGNE CbHOU pi
SB812AIQLnHSE6gPDW IEXK3ZI0BIZIMS2RINISw cLfid+KSu+ 2TVblmpx +c40MWITgWaiDc=

Cadena original del complemento de certificacion digtal del SAT
§1.038215C0E-1EEC-4E14-9F80-DCCBIESEDT AS2015-06-05T 19:02- 36lemiKxVstNggOxAJaGOhScwyPIkLG2g79v2Z Y gl

KIAASLYZ0K24DbAHDBY07OFKm3492KKNU vact3ewstRBUQDKWG wBwSIZIQ2T23§B996 A SRUCY 3B ISQ+ mmiwtU4RPy sUPyaNr)
5VdeKBJwaaaA TBCE Xy ABZJQi d9KISy MmU={00001000000202854883




Alondra Ivonne Gonzalez Solis

De:
Enviado el:
Para:
Asunto:

fonacot@recepcion.solucionfactible.com
sabado, 06 de junio de 2015 08:16 a.m.
Alondra Ivonne Gonzalez Solis
Comprobante P48873 verificado

Resultado de la verificacion del comprobante

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA El
CONSUMO DE LOS TRABAJADORES

Comprobante P48873 verificado :

P48873

T . | “ . -
El comprobante P48873 se ha recibido exitosamente y cumple con los fequisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.
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FECHAX 5/6/2015 1803 38

|Documnto\r&ldo

COMBUSTIBLES JUAN PABLONISAdeCV CJP030522TNT Perif Ortiz Mena No. 2807 Int. No. 16
Quintas del Sol,
. Chihuahua 31214
Régimen General de Ley Personas Morales Chihuahua Chihuahua Mexico
Cliente: INST DEL FONDO NACIONAL PARA EL R.F.C.: IFNOG0425CAH3

CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
Domicilio: INSURGENTES SUR No 452 Teléfono:

Colonia: ROMASUR C.P.: 06760
Municipio: DELEC CUAUHTEMOC Civdad: Estado: DISTRITO FEDERAL Pais: MEXICO

Lombardo Toledano 6503 , Aeropuerto, 31205, Chihuahua, Chihuahua, Chihuahua, Mexico

Expedido en:
| Método de pago NO IDENTIFICADO Condicion de pago Numero de cuenta de pago |
Cantidad Unidad Codigo Descripcion Valor Unitario Importe
13.9082 | RO | 32012 | PREMM | 120107 | 167 14
Importe con letra SUBTOTAL: 16714 <O.2M

DOSCIENTOS PESOS 00/100 LE.P.S.3 612 g oM
Sene del Certfcado 9o emsar LV.A. 2674
020010000002027082355 -
Fol Svont TOTAL; 20000 Ck.2¥%
CFIBAES-ABC9-4ESE-35A7 4CFETB2TMBY
No de Serie del Certificado del SAT
0000100000020286488)

Fecha y hora de centificacen.  Junio 5 2015

*Efectos fiscales al pago *Pago en una sola exhibicidn

Seflo digtal del CFDI
ETwQhDImrzcgtp-vHgbRY nE ZUXDBUY Q470 xKkKwm7 TbtuZhA 1F c4ZpeaqedV gXBoHzZRzBg2ia hhF biTr

OXBNhJ2QDMZ/s vycOWEUVhOSXigvZHs Y GlpBwZaSn1GEgAQSUVIBSs Y u3gaGnWudtpdSbsFEgXRSES fgDREF k=

Cadena orignal del complemento de certificacion digtal del SAT
{1 OICF3BATES-ABCS-4EBE-99AT7-4CF67B27016%2015-06-05T19:03:S6ET wQhDimgrzcgtp+vHgbRY nEZUXDBuU Y Q47d)

KKK w7 Tbiu2hA 1F c4Zp6 e 4V gXBIHZZRzBg2iaMhFbITrOXBhI2QDUZ/svycOWEUVhOSXIgvZHs Y GipBw ZaSn 1 GEQAQsUVVE
fis Y u3g9Gn WudtpdSbsFEgXRSES fgDREFK={0000100000020286488 3




Alondra Ivonne Gonzalez Solis

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: sabado, 06 de junio de 2015 08:15 am.
Para: Alondra Ivonne Gonzalez Solis

Asunto: Comprobante P48874 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EI
CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES
|

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante P48874 verificado P48874

El comprobante P48874 se ha recibido exitosamente v cumple con los qulH\I[ﬂs fiscales
establecidos por el SAT. |
Comprobante entregado con ?xito. i
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NDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
INCIADA PARA PAGOS BANCARIO DE OTROS INGRESOS

VY
\
gentes Sur No. 452 piso 2 Col. Roma sur C.P. 06760 Delegacion J nmt

] SORSL: i Cuauhtémoc México
PR -y et 16178
. LUGAR Y FECHA DE EXPEDICION MEXICODF A 30/06/2015
RETEE r -'\- '- :c;?? .";r
s CAJA
& ki IPROBAR - GASTOS Y COMISIONES
21 BT NOMBRE GONZALEZ SOLIS ALONDRA IVONNE
CLAVE 67 OTROS CONCEPTOS
iy DETALLE DEVOLUCION ANTIICPO DE VIAJE 1223

KOUEXTD 6

PN E o k|

(ED. CERT, ML 4 ¢
1
’

[}
MPORTE COMISION ” 0.09 INTERESES MORATORIOS $ 0.00
VA COMISION y e IVA INT. MORATORIOS $ 0.00
IMPORTE MULTA $ 0.00 GASTOS DE COBRANZA $ 0.00
s = VA GTOS. DE COBRANZA $ 0.00
IMPORTE TOTAL: $ 411.10
FECHA LIMITE DE PAGO: 30/06/2015
REFERENCIA BANCARIA Y/O CODIGO DE 8111504010197870052471

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




