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OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ANO
ANTICIPO DE VIATICOS 29 01 2016
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
Un et gil
Aguirre Ruiz Guadalupe, 00006268 Montafio Landeros Elizabeth, 00009888
Director Estatal en Hermo Analista Delegacional
27300 Dir Est Hermosillo 27310 Repr Nogales
COMISION : 0000001772
ITINERARIO -~ PERIODO DIAS NOCHES
Sonora-Sonora 03.02.2016 Al 05.02.2016 3 2
Viaticos Nogales-Cananea-AguaPrieta 03-05 Febrero 2015. INSTALACION MODULO DE CREDITO EN: ##SINDICATO DE
OBJETIVO MINEROS, EN CANANENA, SONORA. ##ASOCIACION DE MAQUILADORAS, EN AGUA PRIETA, SONORA
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO D
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :

CONCEPTO CUOTA DIARIA DiAS IMPORTE Recibi del instituto FONACOT, la cantidad de : ;
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 870.00 2 1,740.00 (DOS MIL CIENTO SETENTA Y CINCO pesos 000/100 M.N.)
TRANSPORTE LOCAL .

Por concepto de vidticos, en caso de no presentar el informe de Comisién
ALIMENTOS Y 435.00 1 435.00 . X .

y Gastos con la documentacién que recdne los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.00 los 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

0.00 ) )
PEAJE 0.00 %\Q(U/L‘ﬂ/\. %(_/ :
AUTOBUS 0.00 Montafio Landeros Elizabeth, 00009888
TOTAL 2,175.00 Analista Delegacional
FICHA UNICA'PARA DEPOSITO EN CUENTA
BANCO HSBC l NUMERO DE CUENTA I 021180063543924107

IMPORTE (NUMERO Y|

LETRA)

2,175.00 (DOS MIL CIENTO SETENTA'Y CINCO pesos 00/100 M.N.)




ST 1PS

OFICIO DE COMISION PARA

INSTITUTO

fonacot

DIA MES ANO
LA COMPROBACION DE VIATICOS e 02 2016
: DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
|
' Aguirre Ruiz Guadalupe, 00006268 Montafio Landeros Elizabeth, 00009888
| Director Estatal en Hermo Analista Delegacional
|
| 3. AT I s
I - COMISION : 0000001772
L ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
| Sonora-Sonora__ 03.02.2016 Al 05.02.2016 3 2
| - MEDIO DE TRANSPORTE
AVION AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL / VEHICULO D
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE VA TOTAL
HOSPEDAJE 870.00 2 1,740.00 GASTO
TRANSPORTE LOCAL HOSN 1,740.32 278.45 2,018.7"
ALIMENTOS Y 435.00 1 435.00|_1PSH 15.59 0.00 15.5¢
TRANSPORTE LOCAL 0.00|_NCOM 140.64 0.00 140.6-
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00 0.0
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.0t
VEHICULO KM Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.0
0.00 0.00 0.00 0.0
PEAJE 0.00 0.00 0.00 0.0l
AUTOBUS 0.00 0.00 0.00 0.01
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.0

Vialicos Nogales-Cananea-AguaPrieta 03-05 Febrero 2015.

INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos

SE ATENDIO A TRABAJADORES CITADOS PARA SU TRAMITE DEL CREDITO, INFORMACION Y ESTADOS DE CUENTA EN MODULO DE CREDIT(
EN OFICINAS DE CANACO CABORCA.

0.00]

No. de Folio del Sistema en recibo de Caja
A CARGO 0.00 A FAVOR 0.00
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a favor)
BANCO | NUMERO DE CUENTA |

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

0.00 ( pesos 00/100 M.N.)




f””ﬂ 0 ”l ANEXO No.6 STPS

SECRLETARIA

DLL TRABA|O ¥
PREVISION SOCIAL

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

FECHA
16.02.2016

DATOS DEL COMISIONADO

NOMBRE: Montafio Landeros Elizabeth

UNIDAD Representacion Nogales

R. F.CG: MOLE7904309R7 PUESTO: Analista Delegacional

DATOS COMPLEMENTARIOS

ITINERARIO: Sonora

VIGENCIA DEL: 03.02.2016 AL: 05.02.2016

IMPORTE DE GASTOS MENORES

RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: $ 140.64 ( CIENTO CUARENTA PESOS 64/ M.N.)
CONCEPTO (S): GASTOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

Comisionado Funcionario que Autoriza
Montafo Landeros Elizabeth Aguirre Ruiz Guadalupe

00009888 00006268
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OFICIO DE COMISION PARA DIA MES ANO
ANTICIPO DE VIATICOS 29 01 2016
DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
Un et gil
Aguirre Ruiz Guadalupe, 00006268 Montafio Landeros Elizabeth, 00009888
Director Estatal en Hermo Analista Delegacional
27300 Dir Est Hermosillo 27310 Repr Nogales
COMISION : 0000001772
ITINERARIO -~ PERIODO DIAS NOCHES
Sonora-Sonora 03.02.2016 Al 05.02.2016 3 2
Viaticos Nogales-Cananea-AguaPrieta 03-05 Febrero 2015. INSTALACION MODULO DE CREDITO EN: ##SINDICATO DE
OBJETIVO MINEROS, EN CANANENA, SONORA. ##ASOCIACION DE MAQUILADORAS, EN AGUA PRIETA, SONORA
MEDIO DE TRANSPORTE
AVION AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL/ VEHICULO D
TARIFA AUTORIZADA RECIBO :

CONCEPTO CUOTA DIARIA DiAS IMPORTE Recibi del instituto FONACOT, la cantidad de : ;
HOSPEDAJE, ALIMENTOS 870.00 2 1,740.00 (DOS MIL CIENTO SETENTA Y CINCO pesos 000/100 M.N.)
TRANSPORTE LOCAL .

Por concepto de vidticos, en caso de no presentar el informe de Comisién
ALIMENTOS Y 435.00 1 435.00 . X .

y Gastos con la documentacién que recdne los requisitos fiscales, dentro de
TRANSPORTE LOCAL 0.00 los 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

0.00 ) )
PEAJE 0.00 %\Q(U/L‘ﬂ/\. %(_/ :
AUTOBUS 0.00 Montafio Landeros Elizabeth, 00009888
TOTAL 2,175.00 Analista Delegacional
FICHA UNICA'PARA DEPOSITO EN CUENTA
BANCO HSBC l NUMERO DE CUENTA I 021180063543924107

IMPORTE (NUMERO Y|

LETRA)

2,175.00 (DOS MIL CIENTO SETENTA'Y CINCO pesos 00/100 M.N.)




ST 1PS

OFICIO DE COMISION PARA

INSTITUTO

fonacot

DIA MES ANO
LA COMPROBACION DE VIATICOS e 02 2016
: DIRECTOR O TITULAR DEL AREA QUE AUTORIZA LA COMISION COMISIONADO
|
' Aguirre Ruiz Guadalupe, 00006268 Montafio Landeros Elizabeth, 00009888
| Director Estatal en Hermo Analista Delegacional
|
| 3. AT I s
I - COMISION : 0000001772
L ITINERARIO PERIODO DIAS NOCHES
| Sonora-Sonora__ 03.02.2016 Al 05.02.2016 3 2
| - MEDIO DE TRANSPORTE
AVION AUTOBUS D VEHICULO OFICIAL / VEHICULO D
TARIFA AUTORIZADA INFORME DE GASTOS
CONCEPTO CUOTA DIARIA DIAS IMPORTE CLASE DE IMPORTE VA TOTAL
HOSPEDAJE 870.00 2 1,740.00 GASTO
TRANSPORTE LOCAL HOSN 1,740.32 278.45 2,018.7"
ALIMENTOS Y 435.00 1 435.00|_1PSH 15.59 0.00 15.5¢
TRANSPORTE LOCAL 0.00|_NCOM 140.64 0.00 140.6-
TRANSPORTE DOMICILIO- 0.00 0.00 0.00 0.0
TERMINAL-DOMICILIO- 0.00 0.00 0.0t
VEHICULO KM Distancia P. Gasolina 0.00 0.00 0.0
0.00 0.00 0.00 0.0
PEAJE 0.00 0.00 0.00 0.0l
AUTOBUS 0.00 0.00 0.00 0.01
GASTOS MENORES 10% 0.00 0.00 0.0

Vialicos Nogales-Cananea-AguaPrieta 03-05 Febrero 2015.

INFORME DE COMISION (Resumen de actividades y resultados obtenidos

SE ATENDIO A TRABAJADORES CITADOS PARA SU TRAMITE DEL CREDITO, INFORMACION Y ESTADOS DE CUENTA EN MODULO DE CREDIT(
EN OFICINAS DE CANACO CABORCA.

0.00]

No. de Folio del Sistema en recibo de Caja
A CARGO 0.00 A FAVOR 0.00
FICHA UNICA PARA DEPOSITO EN CUENTA (Llenar sélo en caso de tener saldo a favor)
BANCO | NUMERO DE CUENTA |

IMPORTE (NUMERO Y
LETRA)

0.00 ( pesos 00/100 M.N.)




f””ﬂ 0 ”l ANEXO No.6 STPS

SECRLETARIA

DLL TRABA|O ¥
PREVISION SOCIAL

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

FECHA
16.02.2016

DATOS DEL COMISIONADO

NOMBRE: Montafio Landeros Elizabeth

UNIDAD Representacion Nogales

R. F.CG: MOLE7904309R7 PUESTO: Analista Delegacional

DATOS COMPLEMENTARIOS

ITINERARIO: Sonora

VIGENCIA DEL: 03.02.2016 AL: 05.02.2016

IMPORTE DE GASTOS MENORES

RECIBI DE: INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES
LA CANTIDAD DE: $ 140.64 ( CIENTO CUARENTA PESOS 64/ M.N.)
CONCEPTO (S): GASTOS MENORES SIN COMPROBACION FISCAL

DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 13 DE LOS PROCEDIMIENTOS PARA EL

Comisionado Funcionario que Autoriza
Montafo Landeros Elizabeth Aguirre Ruiz Guadalupe

00009888 00006268




Factura
SERIE: A
FOLIO: 13254
FECHA: 3/2/2016 22:08:01

[Documento Vilido

FRANCISCA IRACEMA MIRANDA
BORQUEZ AGUA PRIETA 84200

MIBFB00S05PC2 AVENIDA 6 No. 998 CENTRO.

AGUA PRIETA SONORA MEXICO

Regimen de Incorporacion Fiscal

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL

Cliente: PARA EL CONSUMOQ DE LOS
TRABAJADORES

R.F.C.: IFNO60425C53

Domicilia: INSURGENTES SUR No. 452

Teléfono: Colonla: ROMA SUR C.P.: 06760

Ciudad MEXICO Estado: D.F Pais: MEXICO

'F-':g'lh"c‘mn AVENIDA 6 998 | CENTRO, 84200, AGUA PRIETA, AGUA PRIETA. SONORA, MEXIGO

Cantidad Unidad Concepto / Descripcion Valor Unitaria Importe

1.00 | Noaplica | CONSUMO | 60.35 | 60.35 |

Importe con letra SUBTOTAL:| 60.35

SETENTA PESOS 00/100 M.N. LV.A.:[ 9.65
Método de Pago TOTAL:| 70.00

No identificado

FIRMA DE CONFORMIDAD

Este documento es una representacion impresa de un CFDI
‘Efectos fiscales al pago
PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION

CONTPAQ

Serie del Certificado del emisor. | 00001000000306200376
Folio fiscal: | EFD53FE9-0386-4205-A908-853F297E03BC
No de Serie del Certificado del SAT: | 00001000000202864883
Fecha y hora de certificacion: | Febrero 3 2016 - 22.08:04

Sello digital del CF O
Qb3 S+ Lpz AZMETE

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT

S=AYNE-653T237TR09: 2Mile=00=1) 1 GF 3

03/02/2016



Ariadna Marcela Cota Heredia

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 11 de febrero de 2016 05:53 p.m.
Para: Ariadna Marcela Cota Heredia

Asunto: Comprobante A13254 verificado

W

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE LLOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante A13254 verificado A13254

El comprobante A13254 se ha recibido exitosamente y cumple con los
establecidos por el SAT.

Comprobante entregado con ?xito.

requisitos fiscales

o




Factura

SERIE: A

FOLIO: 13263
FECHA: 4/2/2016 1001 09

Documento Valido

FRANCISCA IRACEMA MIRANDA

MIBF800S05PC2 AVENIDA 6 No. 998 CENTRO,

BORQUEZ AGUA PRIETA 84200
AGUA PRIETA SONORA MEXICO

Regimen de Incorporacion Fiscal

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL

Cliente: PARA EL CONSUMO DE LOS
TRABAJADORES

R.F.C.: IFNO60425C53

Domicilio: INSURGENTES SUR No. 452

Teléfono: Colonia: ROMA SUR C.P.: 06760

Ciudad: MEXICO Estado: DF Pais: MEXICO

E:g;‘::ﬁ"c‘l’én, AVENIDA 6 998, CENTRO, 84200, AGUA PRIETA, AGUA PRIETA. SONORA, MEXICO

Cantidad Unidad Concepto / Descripcién Valor Unitario Importe

1.00 | Noaplica | CONSUMO 86.21 | 86.21 |

Importe con letra SUBTOTAL:| 86.21

CIEN PESOS 00/100 M.N. LV.A.:| 13.79
Método de Pago TOTAL:| 100.00

No identificado

FIRMA DE CONFORMIDAD

‘Efectos fiscales al pago
PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
Emitido por:

CONTPAQ'

eergueiirial el y compdetn

Este documento es una representacion impresa de un CFDI

Serie del Certificado del emisor. | 00001000000306200376

Folio fiscal: | 3336B180-0197-4FF8-A706-C0545FFDSF 7D

No de Serie del Certificado del SAT: | 00001000000202864883

Fecha y hora de certificacion: | Febrero 4 2016 - 10:01:16

Sello digital del CFDI

wWh3SMu] ke e

Sello del SAT

complemento de certificacion digital del SAT

FDIF7D|2CG16=07=04T10:01:16 WESLIT

04/02/2016



Ariadna Marcela Cota Heredia

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 11 de febrero de 2016 05:53 p.m.
Para: Ariadna Marcela Cota Heredia
Asunto: Comprobante A13263 verificado
INSTITUTO
o1
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EI
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante A13263 verificado

A13263

El comprobante A13263 se ha recibido exitosamente y cumple con los
establecidos por ¢l SAT.

Comprobante entregado con ?xito.

requisitos fiscales




Factura
SERIE: A
FOLIO: 13290
FECHA: 5/2/2016 09:05.23

[Documento Valido

FRANCISCA IRACEMA MIRANDA MIBF800905PC2 AVENIDA 6 No. 998 CENTRO,

BORQUEZ AGUA PRIETA 84200
AGUA PRIETA SONORA MEXICO

Regimen de incorporacion Fiscal

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL

Cliente: PARA EL CONSUMO DE LOS

TRABAJADORES
R.F.C.: IFN0G60425C53
Domicilio: INSURGENTES SUR No. 452
Teléfono: Colonia: ROMA SUR C.P.: 06760
Ciudad: MEXICO Estado: D.F Pais: MEXICO
Lugar de

AVENIDA 6 298 CENTRO, 84200, AGUA PRIETA, AGUA PRIETA, SONORA, MEXICO
Expedicion:

Cantidad Unidad Concapto / Descripcion Valor Unitario Importe
1.00 | Noaplica | CONSUMO | 99.14 | 99.14 |
Importe con letra SUBTOTAL:| 99.14
CIENTO QUINCE PESOS 00/100 M.N. LV.A.:| 15.86]
Método de Pago TOTAL: 115.00
No identificado

FIRMA DE CONFORMIDAD

Este documento es una representacion impresa de un CFDI
‘Efectos fiscales al pago
PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
Emitido por

CONTPAQ'

npxedatial (aol y tomphnto

Serie del Certificado del emisor. | 00001000000306200376
Folio fiscal. | 3C802CB5-0018-4372-82BA-8C39A5137299
No de Serie del Certificado del SAT: | 00001000000202864883
Fecha y hora de certificacion: | Febrero 5 2016 - 09:05:25

Sello digital del CFDI

EHRIbi) W

pHuZerMzZrnge(

adena original del complemento de certificacion digital del SAT

=0ETNQ: )"

05/02/2016



Ariadna Marcela Cota Heredia

LTy B e e e B e e o e om s
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: Jjueves, 11 de febrero de 2016 05:53 p.m.
Para: Ariadna Marcela Cota Heredia
Asunto: Comprobante A13290 verificado
P S
s A A

oy INSTITUTO
{ g ekl VY 3
€, L e i

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante A13290 verificado A13290

El comprobante A13290 se ha recibido exitosamente y cumple con los fequisitos fiscales
establecidos por el SAT.

o Comprobante entregado con ?xito.




SERIE. A

FOLIO. 20681

FECHA: 3/2/2016 136506

Documento Valido

CERX810317J9A CARRETERA FEDERAL NUMERO 2
TRAMO CANANEA AGUA PRIETA 1 No. S/IN CENTIRC > 1
CANANEA 8 .

CANANEA SONORA MEXICO

IS FITUTO DEL FONDO NACIONAL
Cliente: PARA ELCONSUMO DE LOS

FIRARACIALY
R.F.C.: IEMNOB0425C |
Domicilio: IMNSURGENTES SUR No. 452
Telefono: Colonia: ROMA SUR C.P.: 06760
Ciudad ODELEG CUAUHTEMOC Estado: MEXICO DF Pais: MEXICO
Lugar de CARRETERA FEDERAL NUMERO 2 TRAMO CANANEA AGUA PRIETA 1 S/N . CENTRO, 84623, CANANEA,
Expedicion: CANAMNEA SONORA. MEXICO

141.38

SUBTOTAL:] 141 38
LV.A.: 22 62
TOTAL:] 164 00

it sl Este documento es Una representacion mpresa de Un GEDITT illikanil
"Efectos fiscales al pago "PAGO EN UNA SOILA EXHIBICION

Scone del Certificado del ermusor 00001000000301176269
Folio fiscal- 72D9ADTE-08C0-4559-AF3D-8B6B6B3DCFDO
MNo de Sene del Certificado del SAT 00001000000202864883
Fecha y hora de certificacién Febrero 3 2016 - 14 5509

TTasnaAVzZARCALRexCsGrtHOoTQLhoBWNwpzs iBFk T GMGe +AJSUPHOQ4ATfgwuIemJIN2 S
UuW2iUrUOJTHOC :bu+zz_.rr:.vlﬂSoul'mvfaiwplzahOlrl-lmnaokblAlM+I41' ktQu32Lma4uM=

P2 EAEXMNOsTAad 23Nr66OdMAdzMoiU0Y 7 Sn £XU4S +fw2BaZLxhejiByf2oX26msY
WRAAFeTFaAGLrl I SuUMGaZEKTvEMI rcEU4GSOCT zCSPaUgsEREDQtt SxdZgxg

14:55:09| SHEBNwWLgj£1/WDihO
TQRLcBWHNwWRpzsi BFAIGMGCt +AT SUPHOQITEfgwuScmINZ ScmAqySTYyE 7t
2LrroBSOuImMvISiwpIzshOW4amnesokblAal M+T4jktQu32ZLmduM=| 0000




Est es'una entacion impresa de un CFDI
“Efectos fiscales al pago *PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION

Serie del Certificado del emisor: | 00001000000301176269
Folio fiscal: | 72DSADTE-08C0-4559-AF3D-8B6B6B3DCFDO
No de Serie del Certificado del SAT: | 00001000000202864883
Fecha y hora de certificacion: | Febrero 3 2016 - 14:55:09

hDG1"ITssnaAVzAkCALReszGtHoTchBWNWpZSLBFkIGMGct+A35UpﬁOQ4T£gquchN25
yE7 p5r:U"WE1UrUJTHOCZCbU+erroBSOuImvSprIzshOW4mnsokblA1M+Iéjthu32Lm4uM-

qEXmNOsIaBqurG60dezM01U0Y75anU4+fw2BaZLxhejByf20x26mSY
n4AFeTP sdGLr;ISuMGa7KTvEmIrcEUéGSO“IzCSPqusFRKDQtthngxg

AF3D-8B6B6B3DCFDO|2016-02-03T14:55: 09| SH8BNwLgj£1/WDih0
HoTQbcBWNwpzsiBFRIGMGCt+A 1] SUPHOQ4TfgwuScmIN2 ScmAqySTyETt
CbU+ zLrroB5CuImv9iwpIzshOW4mnsokblAIM+I4jktQu32Lm4uM=|0000

9




Ariadna Marcela Cota Heredia

e e e e e e e E—————

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 11 de febrero de 2016 05:53 p.m.
Para: Ariadna Marcela Cota Heredia

Asunto: Comprobante A20681 verificado

fonacot

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante A20681 verificado A20681

El comprobante A20681 se ha recibido exitosamente y cumple con los pequisitos fiscales
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

- Factura
" Electronica




Page 1 of |

SERIE: A

FOLIO. 22768

FECHA: 4/2/2016 21:57.01

Documento Valido

DUMA731115R16 CALLE 6 AVENIDA 8 No. 800 CENTRO,

AGUA PRIETA 84200
AGUA PRIETA SONORA MEXICO

Regimen de las personas fisicas con actividades empresariales y profesionales
nstituto del fondo nacional para el

Cliants consume de las frabajad

R.F.C.: IFNQG0425C532

Domicilio: insurgentes sur No, 452

Teléfono: Colonia: roma sur del. cuauhtemoc C.P.: 06760
Ciudad df Estado: i Pais: mexico
Lugar de

Expedicién: CALLE & AVENIDA 8 B0D , CENTRO, 84200, AGUA PRIETA, AGUA PRIETA, SONORA, MEXICO

Valor Unitario

Importe con letra SUBTOTAL] 332,76

FF-!ESCH:NTOS OCHENTA Y SEIS PESOS 00/100 M.N, VLA 53.24)

i Método de Pago TOTAL: 386.00
'TARJL'-TA DE DEBITO

FIRMA DE CONFORMIDAD

Este documento es Una representacion/imprésa de un CFDI
‘Efeclos fiscales al pago
PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
Emitido por:

CONTPAQ i

saarkil Gacil y covnplato

Serie del Certificado del emisor: | 00001000000306954792
Folio fiscal: | 3173374F-631B-4645-A48D-BDBSBE029C6E
No de Serie del Certificado del SAT: | 00001000000202864883
Fecha y hora de certificacion: | Febrero 4 2016 - 21:57:05

04/02/2016



Ariadna Marcela Cota Heredia

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 11 de febrero de 2016 05:53 p.m.
Para: Ariadna Marcela Cota Heredia

Asunto: Comprobante A22768 verificado

INSTITUTO

anacor

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EIL
CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante A22768 verificado A22768

El comprobante A22768 se ha recibido exitosamente y cumple con los
establecidos por el SAT.
Comprobante entregado con ?xito.

requisitos fiscales




DANIEL RUIZ MORALES FACTURA NO.
AVENIDA 6 CALLE 9 ¥ 10 No. 945 CENTRO A 4223
AGUA PRIETA, SONORA, MEXICO, B4200
ﬂ R.F.C. RUMD801230ID4 FECHA
- . TEL. 6333382499 Sr2r201
Hotel (R;uz Fax. 6333380499 HORA
hotelruizapson®hotmail.com 07-23:41

DATOS DEL CLIENTE

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAIAD
Domicilio INSURGENTES SUR No. 452

Colonia ROMA SUR DELEGACION CUAUHTEMOC., 06760

Ciudad  MEXICO, D.F., D.F., MEXICO.

R.F.C. IFNOB0425C53
CANTIDAD  UNIDAD CONCEPTO/DESCRIPCION V. UNITARIO IMPORTE
2.00 NOAPLICA HOSPEDAIE EN HABITACION SENCILLA 5389.83 $779.66

FECHA DE ENTRADA DIA O3 DE FEBRERO DEL 2016
FECHA DE SALIDA DIA OS5 DE FEBRERO DEL 2016

IMPORTE CON LETRA SUB-TOTAL $779.66
--( NOVECIENTOS VEINTE PESOS 00/100 M.N.)— $124.75
IMP. HOSP. 2% $15.59
$920.00
CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT SELLO DIGITAL DEL CFDi
111.018331P13A-51Cd-4267-55AS-OCCDADASG0FA 12016-02-05TOB:23:48| 1yCe IKrRwnPI¥wap?d 1yte TKTRwnPIYwep T UXOwL E04T20Y 8
VHOwtLodTIDYBFILYHI EX:QIpIvpR) SICHAEsanVpy :osa.'rl!:n:un!unl-'-nxum.rrr'mnx-mr:.: FILYHI m:o]alvpl) 8BCHaAE=anVp3J
PorgmBIIWSdHVwpal KVgI eI NgRLCUL U /OSOERKE+ = 2awQFLO+ 0uSJU4EZPWlas ] Sv¥pBmIADNO—| 0000 OCSATEUTCEABNWESOFDIllna, / WT7EXmL
1000000202868882 | SpmarLCPougnBIlWSdHV=paBkVgIzek
NgRLCUtU/OSQEAKD+rfawFLO+0usT
USELPW1anlS~NpBmrAD0o—
DATOS DETIMBRADO SELLO DIGITAL DEL SAT
3 z s BoyMwIORTNDA Dv P Sw4BLuNEDISAKEX T oQ0gaSEBL 7 UuVIPLOBSoZY CMNT
No. de Serie del Certificado SAT: 3!\!&0:mﬂf;rijkmlallbgﬂiut;lnjjmunﬂmlu:ctlpﬂo‘:;

000010000 00202864 883 1/y1T30+a/>TAVLylB-KSBELFT3 0=DgFuJbnnZ1UIO02ZASSEADIc—

Folio Fiscal: 9341F33A-51C4-4267-99A5~
CCCDAD3560F4

Fecha de Cerificacion del CFDi: Pebrero 5 2016 -
08:23:44

Ifetodo de Pago: EFECTIVO DU NO ol
Condiciones de Pago: CONTADO LA REFR CLION ATUTOREZADA DE ;

o 9 ESTE COMPROBANTE CONSTITUYE UN ‘
Numero de Cuenta de Pago: DELITO EN LOS TERMINOS DE LAS
Régimen FiSCal: Regimen de las perconas fisicas con actividades DISPOSICIONES FISCALES.
femprezatiales y profesionales.
NO. CERTIFICADO: 0000 10000003060037 44 * Verzidn: 3.2 * Tipo de Comprobante: ingreso * Moneda: Peso Medicans = TC 10000

Este Documento es una Representacion Impresa de un CFDi
El registro de este documento puede ser verificado en la pagina de internet del SAT

PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION * EFECTOS FISCALES AL PAGO

POR ESTE PAGARE PROMETO(EMOS) Y ME OBLIGO(AMOS) A PAGAR INCONDICIONALMENTE A LA ORDEN DE DANIEL RUIZ MORALES EN LA CIUDAD DE AGUA
PRIETA, SONORA, O EN CUALQUIER OTRO LUGAR QUE SE ME (NOS) REQUIERA DE PAGO A ELECCION DEL TENEDOR EL Febrero 5 2018 LA CANTIDAD DE $ 920.00

HUNTAMENTE CON EL PRINCIPAL. EL PRESENTE PAGARE SE SUSCRIBE EN LA CIUDAD DE AGUA PRIETA. SONCRA, A 5/2/2018, 07:23:41

FIRMA:
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJAD




NO. CERTIFICADO: 000010000003060037 44 * Versson: 3.2 * Tipo de Comprobante: ingreso * Moneda: Peso Mexcano * TC: 1.0000
Este Documento es una Representacion Impresa de un CFDi
El registro de este documento puede ser verificado en la pagina de internet del SAT

PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION * EFECTOS FISCALES AL PAGO
Expedida en AVENIDA 6 CALLE 9 Y 10 945, CENTRO, 84200, AGUA PRIETA, AGUA PRIETA, SONORA, MEXICO

POR ESTE PAGARE PROMETO(EMOS) Y ME OBLIGO(AMOS) A PAGAR INCONDICIONALMENTE A LA ORDEN DE DANIEL RUIZ MORALES EN LA CIUDAD DE AGUA
FRIETA. SONORA, © EN CUALQUIER OTRO LUGAR QUE SE ME (NOS) REQUIERA DE PAGO A ELECCION DEL TENEDOR EL Febrero 5 2018 LA CANTIDAD DE $ §20.00
(NOVECIENTOS VEINTE PESOS 00/100 M.N.} VALOR RECIBIDO A M| (NUESTRA) ENTERA SATISFACCION, Y QUE RECONOCEMOS ADEUDARLE: ESTE DOCUMENTO
CESDE LA FECHA DE VENCIMIENTO HASTA EL DIA DE SU LIQUIDACION. CAUSARA INTERES MORATORIOS AL TIPO DE % MENSUAL PAGADERO EN ESTA CIUDAD
JUNTAMENTE CON EL PRINCIFAL. EL PRESENTE PAGARE SE SUSCRIBE EN LA CIUDAD DE AGUA PRIETA, SONORA, A 5/2/2018, 07:23:41

FIRIA:
INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJAD




Ariadna Marcela Cota Heredia

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: Jjueves, 11 de febrero de 2016 05:53 p.m.
Para: Ariadna Marcela Cota Heredia

Asunto: Comprobante A4223 verificado

INSTITUTO

s | () anacol

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES
Resultado de la verificacion del comprobante
Comprobante A4223 verificado A4223

El comprobante A4223 se ha recibido exitosamente y cumple con los r
establecidos por el SAT.

Comprobante entregado con ?xito.

equisitos fiscales




GUADALUPE LOPEZ RAMIREZ
LORG601126EZ9
Régimen Fiscal: REGIMEN DE INCORPORACION FISCAL

Lugar de expedicion:
LUIS DONALDO COLOSIO 158, COL. CENTRO
IMURIS, SONORA, C.P. 84120

LML LTI RIS T e
RFC: Folio f:dggnlggativo
08
Cliente: |NSTITUTO DE FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE LOS TRABAJADORES IFN060425C53 e e e o oo
. 00001000000302730147
Deifiicili: Fecha yhora de emisién
oM |NSURGENTES SUR 452 COL. ROMA SUR C.P. 06760 £3.02 20187 10:18:34
N : ‘ ITO FEDERAL L RO G10DAE SR S B o BAIE1207AB08
Cludag MEXICO, CUAUHTEMOC, DISTR T LT T T

18B5

00001000000301751173

Referencia Método de Pago EFECTIVO No. Cuenta, Feduy'rnrrﬁ:if;?#h
Codigo  Descripcion Cant. Unidad Precio U. Descuento LV.A Importe
001 CONSUMO 1.00 NO APLICA 96.00 0.00 15.36 96.00

Importe con letra:
CIENTO ONCE PESOS 36/100 MN

Poresle pagam me(nos)obligofamos)a cubririn-
condicionalmente a la orden de GUADALUPE
LOPEZ RAMREZ, el monto de esla factura. Los
pagoes concedidos fuam del plazo causanrin un
intards moratorio del 0.00 %.
Sello Digital del Emisor
GEﬂVT?QnKCJB(oMmVOfforFUh:JgBmFDSQUAquG&OSchVnMw!ZZYSN—EnSF]G:dm1\.\NM’LBCMYEQDM\D1BBniWQgPJ?TJ[RC\.'KUQGNVTNCBNhPsMdeGMdGSMSfQ#MWl’
IwzBwXY+GAS4geD +liwy=
o S
Sello Digital del SAT
aSRQ70iZMQ3MCT opoBhvsb) 2e2IKg YC byYbKmi 7QL¢RsL'JgwnCzRQ.OhYM&JNaVBI.WA\dUt:KNB!YﬂNquH1LMqNIU)rfﬁXVABSm&ZT+FDE¢rsMLGgsn(BoquchtRZXXYdl?cuP
mMOFYOa8GyW2Z dDFjuAXoA=
h 7
Cadena Original
111.0f QIBDAEB&-CE&-GZGF-BAJB-IZE'!AB(B‘%&BS{ 2016-02-05T11:19:17) GEﬂVTTOrrKCJSroMiﬁptVOfn‘u'FUh)g&ddeSQUAqu;ﬂOSchVnw{wEZYSAHnSIjEﬂm 1WNONVLBCMYE
\Qj)neth1mWQgPJ7TJchVKUQGNvTNCENhPsawBrY[dGMdGa\ASTQ&MI'BxYluz&vXVfGﬂSﬁtchﬂleﬂm100000332)1751173H
=
Bl e e
ste documento es una representacion impresa de un CFDI = - - e Elactos Fiscalos al pago. PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
acll FACTURAE © Hoja 1 de 1




Ariadna Marcela Cota Heredia

De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 11 de febrero de 2016 05:53 p.m.
Para: Ariadna Marcela Cota Heredia
Asunto: Comprobante C829 verificado

-

NSTITUTO

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL
CONSUMO DE 1LOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante C829 verificado C829

El comprobante C829 se ha recibido exitosamente y cumple con los red
establecidos por el SAT.

Comprobante entregado con ?xito.

uisitos fiscales

. Factura
ectronica




Folio Interno: N 6458 OB NG I [Tl 00001000000301745684
SRR EITU  00001000000202864883

- Folio Fiscal: il
Fecha de Emision 2016-02-04T15:14:14

82697DB7-8221-4085-BAE2-0C76784C6E0D

Fecha de Certificacion 2016-02-04T15:14:15

.',| §TH
VENDABLALLES 1Y : _
_TEL 338 6000 ¥ 338 6001 Comprobante Fiscal Digital por Internet [l ifefe}s CHeloly Tol (el Tal 12 Factura electrénica

Método de Pago Pago en efectivo

Expedido en: AGUA PRIETA

Cuenta de Pago: No identificado

Datos del Emisor Datos del Receptor

DORA LUZ ANGUIANO VALENZUELA INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EL CONSUMO DE
LOS TRABAJADORES

AUVD751129ST5 IFN060425C53

AVENIDA 6 SIN CENTRO ISURGENTES SUR 452 ROMA SUR

AGUA PRIETA, Agua Prieta, Sonora, México, CP 84200 Cuauhtémoc, Distrito Federal, México, CP 06760

Cadigo Cantidad: | Unidad Descripcion o 1
01 1 Pieza consumo $144.83 $144.83
Total con letra: Subtotal $144.83
Ciento sesenta y ocho pesos 00/100 M.N. IVA (16% Traslado) _ $23.17
I Total $ 168.00 |

T
J 41

Il

[11.0182697DB7-8221-4085-BAE2- DCTG7B4C6E00|2016 02-04T15:14: 15|KOYuaxO44H4THIIxW9qdyUeurPoSBA

+SBCQawf
*NQBxh5WpsQS6cTmyNvIXqlzXUjBmSasYIRIdQNenftKANV J426+KBREVI8I0bOIF4mGTJONOaSCcl8HDIDmH1 Xo2JlyT

OMQChoGrDMDKwEfNNYhq8Nq6XlﬁjNuD7f'oxJYKc =|00001000000202864883||
' O i

KOYuax044H4T.f.fn‘xW9qdyUeurP058A+SBCQawf
+NOBthWpsOSESchyNvlXquXU]BrnSasYQRfdQNenftKANVJ428+K8REVfoGbOIF4mGTJONOaSCCIBHDIDmH1Xo2JIyT

oMQChoGrDMDKwETINNYhg8Nq6XIGiNuD7foxJYKc=

g

Y8SCFygSFAB2Jj2EIWQq3b6jsE83d54Qqic)p5+I7bY5SELCOINDck gFYEUN3ttszRKTNI7dgeXOGXJudEZ6S43|Gqn2XXzTK
xERXiaOLbTugnOngS3CVEcUYXﬂlyTMWserf+qinJ2xNPYIzvSURv2Gqu+hy95MthDajWMVB—

REGIMEN DE ACTIVIDAD EMPRESARIAL

Pago en una sola exhibicion
imento es una representacion impresa de un CFDI

CON TPAQ " Servicio de Emision y Timbrado de CONTPAQI ® www.cfdi.com.mx Pégina 1

1y completo



Ariadna Marcela Cota Heredia

Py
De: fonacot@recepcion.solucionfactible.com
Enviado el: jueves, 11 de febrero de 2016 05:53 p.m.
Para: Ariadna Marcela Cota Heredia
Asunto:

Comprobante N6458 verificado

INSTITUTO DEL FONDO NACIONAL PARA EIL
CONSUMO DE ILOS TRABAJADORES

Resultado de la verificacion del comprobante

Comprobante N6458 verificado N6458

El comprobante N6458 se ha recibido exitosamente y cumple con los r¢quisitos fiscales
establecidos por el SAT.

Comprobante entregado con ?xito.

s
~Factura
Elactrénica
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