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NOEL DOLORES LOYA LOZANO
Allende 2094 Ascension Ascensidn Chihuahua
FOLIO FISCAL
8811258E-CE64-488B-4882-A82B8D%B424C

México 31824
X NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT / RO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL CSD / LUGAR, FECHA Y HORA DE EXPEDICION
00001000000405535779 00001000000301644536 Ascensibn, Chituahua 20171123715 49:24
SERIE Y FOLIO FORNA DE PAGO REGIMEN FISCAL
- Pago en una sola exhibicién Actividad Empresarnial y Profesional
22456
DATOS DEL RECEPTOR LUGAR DE ELABORACION
Allende 2084 Ascension Ascensién Chihuahua Mexico 31824

TET010013134
INSTITUTO DE CAPACITACION PARA EL TRABAJO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
DON QUIJOTE DE LA MANCHA 1 COMPLEJO INDUSTRIAL, CHIHUAHUA, CHIHUAHUA

México 38971
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION: 2017-11-23720:46:09
METODO DE PAGO:  28= Taneta de Débito
canTipap  YNDAD DE DESCRIPCION PRECIO UNITARIO  IMPORTE
7180 SERVICIO  CONSUMO T $150.87 15087
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Este documento es una representacién impresa de un CFDI / Efectos Fiscales al Pago
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