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SOLICITUD PARA EMISIÓN DE COMPROBANTE FISCAL DIGITAL POR INTERNET
	
	
	
	
	Fecha de Solicitud

	
	
	
	
	 
	 
	 

	DATOS DE USUARIO 
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	NOMBRE DEL SOLICITANTE
	
	No. Ext.
	

	DEPENDENCIA QUE SOLICITA
	

	CORREO ELECTRÓNICO
	 

	UNIDAD DE NEGOCIO DEL PROYECTO
	


DATOS DE FACTURACIÓN











DENOMINACIÓN O RAZÓN SOCIAL 




















IMPORTE





RFC

















FECHA DE PAGO











CÓDIGO POSTAL











RÉGIMEN FISCAL











USO DEL CFDI











FORMA DE PAGO











MÉTODO DE PAGO





CONCEPTO

















EN CASO DE QUE SE REQUIERA INCLUIR OBSERVACIONES EN LA FACTURA FAVOR DE INDICARLO.








Confirmo que los datos aquí expresos son los correctos y adecuados para la elaboración de la boleta de ingreso.


Favor de llenar los datos de facturación conforme se muestra en la Constancia de Situación Fiscal del cliente.  














_________________________


     Nombre y Firma del solicitante








