Fanu Restaurantes S, de R, L. d= C V. FACTURA

FRENTDEDTOIKI Fecha: 23/2!201? 12:54:39
' Serie:
Folio: 5727

DOMICILIO FISCAL

LEIBNITZ Ne. 99

NUEVA ANZURES

11580, MIGUEL HIDALGO DISTRITO FEDERAL

Cliente: COLEGIO NACIONAL DE EDUCACION PROFESIONAL TECNICA :
RF.L.: CNE781229BK4
Domicilio: 16 DE SEPTIEMBRE No. 147NORTE
Colonia:  LAZAR® CARBENAS Teléfono: ; .
CP: 52148 Cludad; . METEPEC EO® DE MEXICO i
il " No aplica ’ PAQUETE MEDIANO
1.00 'I No aplica | TE 25.86

impgrie total con letra i
CIENTO CINCUENTA PESQS 00/100 M.N,
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" Cofegio Nacional de Educacion Profesional Técnica
IWCARSSAAD MU T O STEPTRACAZALD OFL § § fATs)

Cona’ep Secretaria do Advuniscrachn

Dirsecén da Adranizerasidn Financiara

Cadigo: DAF-CP-F13
Fecha de aprobacian:

29/02/2016
Versign 00
GASTOS SIN COMPROBANTE
. Fecha de elaboracion: 27 DE FEBRERQ DE 2017
Nombre dei comisionado:  C. ELIZABETH SOLIS MARIN
Numero de empleado: 228280 |Puesto: COORDINADORA

Lugar de comision: CIUDAD DE MEXICO DEL 23 DE FEBRERO DE 2017

Declaro bajo protesta de decir verdad y de conformidad a (o previsto en el articulo 8, fraccion Il
de la Ley Federal de Responsabilidades Administrativas de los Servidores Piblicos, que para
llevar a cabo esta comision fuen necesario realizar gastos de alimentacién, traslade y otros y no
fue posible obtener comprobante(s) por un importe de:

IMPORTE
CONCEPTO (pesos)
ALIMENTACION 15.00 PROPINA EN CONSUMO DE ALIMENTOS
TRASLADO
OTROS
TOTAL $15.00

(QUINCE PESOS 00/100 M.N.)
IMPORTE CON LETRA

COMISIONADO

,/"//’/7‘ //

P 2
C. EL1ZEBETH SOLIS MARIN.
N®MBRE Y FIRMA




