FUNDACION HOGARES AP

AV PRESIDENTE JUAREZ No. 2034, Col. INDUSTRIAL PUENTE
DEVIGAS, TLALNEPANTLA, ESTADO DE MEXICO, MEXICO,

O 0261Y0 RECIBO DE NOMINA

Personas Morales con Fines no Lucrativos Fundacian
HOGARES
No. Trab.: 174 Depto.: Rehabilitacion Fisica y Urbana
Nombre: Marcelino Delgado Castrejon Puesto: supervisor
CURP: DECM610602HGRLSR04 No. Némina: 20
RFC: DECM610602SH3 Periodo del: 16/0ct/2019 al 31/0ct/2019
R IMSS: 15856106693 Dias trabajados: 15.2084
Régimen Trabajador: Sueldos Faltas: 0
PERCEPCIONES DEDUCCIONES
POO1 SUELDO 9,811.97 D001 ISR 1,540.97
PO14 DESPENSA 400.00 D002 IMSS 270.81
Total Percepciones 10,211.97 Total Deducciones 1,811.78
Neto Pagado 8.400.19
Total en Efectivo 8:000.19
FIRMA:
Comprobante Fiscal Digital por Internet
Folio Fiscal: C3D6E925-BEDF4F56-80A7-8D667C4B9453 Lugar de emision: 54070
Fechay horade certificacion: 2019-11-04T13:31:06 Fechay horade emision: 2019-11-04T13:31:06
No de Serie del CSDdel SAT: 00001000000407612027 No. de serie del CSDdel emisor: 00001000000407135826
Formade pago: Por definir Serie y Folio interno: RN4077
Total percepciones: 10,211.97
Total otros pagos: 0.00 +
Otros pagos: 0.00
Total deducciones sin ISR 270.81 -
ISRretenido: 1,540.97 -
Total: 8,400.19 =
Sello Digital del Contribuyente Emisor:
©ILAONRVNO8erZMWii Bk, gquXWO x1qnuek/3jnp4i6JZ45gMirtjAJsxc SJsswusmaQBlEaamSquﬂZanLSuWRbT72hJz+\LqubGBPwlPmaobalevvsyyt)wnmcsDuEba
1h180AIPd+pK G2yd1dxIP2wOrb7xgjZi jPtcAizKT uBE/FhF nRD GuMqHHA 1ncAN4/7vadHKGRpBOg+LKtIOKUDJ ZIyK RpOXbYXIX T d1c6pd S6UdXLNpY Y pD
+S32pqZXAhOWUhA94GZSW Q==
Sello Digital del SAT:
195QylQguVZMD8Cvs DW CrBT zyAF/pNEAfW 7BB/9RT uX33mqnXqdzY ggA28rs TWLi AE5YWdXC XcbleKxD9\7p1V7RlQAnkn+\yACQB]IaGsMwulOoaqudSVG]wVZQSanbF'NwZXVQSGuQcSquSvI
s8nr3YB0Yzw5BHIiLCGCEu+gRUF9VMJUj/KCT 1hkBRy+J6bwc+apqDS 7S QuyQB XrCzNi4Hpnw4rLGf qiZiJuP T OpkrcR qwCAtfNi8mXeT 00! JNOttKrGBZb5W 1DGN6h3EDBr6

0J73AQPEI06Zn/UMpY LIWw==

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT:

|1.1| C3D6E925-BEDF-4F56-80A7-8D667C4B9453| 2019-11-04T 13:31:0 6| TSP080724QW6| ellAONRVNOSerZMW\\S3cszJaSNEch'quXWOm'lez dgfmVxLgnuek/3jnp4i6JZ45gMirjAJsxcSI99wciSH7aQ61Ea8mS2rqz7

ZqFnL9uWRDT 72hJz+ILQpgbGBPw/Pf030ba2X|YV8yyOwnthC6DUEDb8Ih180 AIPd+pKG2yd1dxIP2wOrb7xgjZ
dS06K JIqHHA1NCANA/7: pBOg+LKtIOK UDJIZIyKRpOX bYXIXTd1cGpJSBdeLnpVYpD+S3zquxAhOwuhA9<IGzSWQ::\ 00001000000407612027

Este documento es unarepresentacion impresade un CFDI



SISTEMA UNICO DE AUTODETERMINACION

CEDULA DE DETERMINACION DE CUOTAS vase
Periodo de Proceso: Septiembre-2019 Fecha de Proceso: 21/nov./2019
Registro Patronal: C53-49683-10-7 RFC: FHO-101026-1Y0 Area Geografica: A (Homologada a partir del 01/10/2015)
Nombre o Razon Social: FUNDACION HOGARES IAP Delegacion IMSS: EDO. MEXICO ORIENTE 15
Actividad: INSTITUCION DE ASISTENCIA PRIVADA SubDelegacion IMSS: TLANEPANTLA 06
Domicilio: AVENIDA PRESIDENTE JUAREZ Pob.. Mun. / Alcaldia: TLALNEPANTLA
Cadigo Postal: 54070 Entidad: ESTADO DE MEXICO Prima de R.T. 0.50000%
No. de Seguridad Social NOMBRE RFC/CURP CLAVE DE UBICACION
Enfermedades y Maternidad SUMAS
Clave Fecha Dias SOl Inc. A CF. ExcPat ExcOtr. PD.Pat PD.Otr GMPPat GMP. Obr RT. IV.Pat IV.Obtr GPS.  Patronal Obrera  SubTotal
15-8561-0663-3 DELGADO CASTREJON MARCELINO DECMG10602HGRLSR04
30 67434 0 O 51708 13889 50.50 141.61 50.53 21242 75.86 101.15 35403 12644 20230 166743 30338 1970.86



