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SUELDO ORDINARIO

SEPTIMO DIA

APORTACION VOL. SAR

DIAS DE VIAJE

PREMIO PUNTUALIDAD I

PREMIO PUNTUALIDAD II

Subsidio para el empleo cero

$13,584.96

$4,528.32

$679.25

$15,849.12

$2,264.16

$1,922.34

$0.00

050

051

058

RET. ISR  TRABAJADOR

IMSS

DESC. APORT. VOL. SAR

$4,599.32

$1,156.99

$679.25

MEZCLADORAS Y TRAILERS DE MEXICO
115461

MTM8112091H7 E1410650107

72760: San Pedro Cholula, Puebla

15/Dic/2025 15:49:47 PM

8006

JUAN PABLO CARIÑO JUAREZ
01/Dic/2025 15/Dic/2025

CAJJ720626HPLRRN06

70897252816 01/Ago/2024

VENTAS MTM $2,264.16

GERENTE DE VENTAS $2,828.50

BHex8qDqcgGhzHixnNSPbxf7vpW+xEIFaitTSvV2qbainVV/DZYZ7/uHWBXNi05Eiwyn4RH/1j0xIkrcUvNwe+KA7OlN5YYBcmetydj+xSJGh8umRmgeu
ZZ/pEjw2VIPMO3EH6+giWVcRucL9XjxdJeaV4h4yiUz9qcmFdDCW3ruFFRlwEIjpN6rpQaFLF3oCB8igZnPQR4shQe4c1bfXntsYzaVyeo8BLJ7xiQXRj
F0taBjXzjJm2mRQsLwJmrikUEpxZK1io9j21xtG+Hom8islLI7cX5aPLhsz0ySBRf9dtxqkNKWvZed2xODPiVv+g5NEUGE4hRzaNSEuA+osA==

jF13k+rIO9gMNvb9u+ewdYhsZMnEI5RY06NkV3B6Y3K0aYTsJcLFrEkN6cYl53Af5PQZ6YGXbGwyM9qd+LWm25h2FCfy4o60LQJ+B3QwfD3U35Z8t
DBuDekQQ+RBA83rpn1A30MxlJOE9gKmvIWmypIdVvbP2G92q4efi0KvGns/1NMshti3Nv87IkXIx6Hww+5+vDKNivmJ8C4jYpq6aIasS8hVR8lXHIeNcj
qUj+kltNudF9qNILCR2zo0zqo+FdVRqmv4lircFUuYkPia8AZYSRhwtiEfP/Oll3vubp0fmgoCcuE6J3hj9AzXKkh9TZjNa5g9p4YEK12PdWgHnQ==

||1.1|29126706-473D-4AC2-8A57-
6F8806E6AC72|2025-12-15T15:49:49|BHex8qDqcgGhzHixnNSPbxf7vpW+xEIFaitTSvV2qbainVV/DZYZ7/uHWBXNi05Eiwyn4RH/1j0xIkrcUvNwe+K
A7OlN5YYBcmetydj+xSJGh8umRmgeuZZ/pEjw2VIPMO3EH6+giWVcRucL9XjxdJeaV4h4yiUz9qcmFdDCW3ruFFRlwEIjpN6rpQaFLF3oCB8igZnPQ
R4shQe4c1bfXntsYzaVyeo8BLJ7xiQXRjF0taBjXzjJm2mRQsLwJmrikUEpxZK1io9j21xtG+Hom8islLI7cX5aPLhsz0ySBRf9dtxqkNKWvZed2xODPiVv+
g5NEUGE4hRzaNSEuA+osA==|00001000000705928441||

00001000000704949728

1.1

15/Dic/2025 15:49:49 PM

29126706-473D-4AC2-8A57-6F8806E6AC72

00001000000705928441

CAJJ720626DF9

N

Registro Patronal IMSS:

Folio:

Tipo Comprobante:

Fecha Comprobante:

Periodo de Pago

Fecha de Ingreso:

Salario Diario: 

Salario Diario Integrado: 

Número:

Nombre:

RFC: CURP:

IMSS:

Departamento:

Puesto:

Del:                                 Al:

No. Certificado :

Versión :

Fecha de Timbre :

Folio Fiscal ( UUID ) :

Certificado SAT :

COMPROBANTE DE NOMINA

Sello Digital del CFDI

Sello del SAT

Cadena Original del Complemento de Certificación Digital del SAT

Este documento es una representación impresa de un CFDI

RFC:

$38,828.15 $6,435.56

$32,392.59Total Pagado: 

Total de Percepciones: 

Clave |                              Deducciones                           |         MontoClave |                              Percepciones                            |        Monto

Total de Deducciones: 

72825C.P.

605Régimen Fiscal:


