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SECRETARIA DE HACIENDA'Y CREDITO PUBLICO
ANEXO 1 DE LA RESOLUCION MISCELANEA FISCAL PARA 2024

Formas oficiales fiscales

Para los efectos de los articulos 31 del CFF y 42 de su Reglamento, en relacion con la regla 1.9., fraccién
|, se dan a conocer las formas oficiales fiscales:
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1.1.

2.1.

Contenido
Formas oficiales aprobadas.
CFF.
Ley del ISR.
Ley del IEPS.
Ley Federal del ISAN.
Ley del IVA.
Petréleos Mexicanos y sus Organismos y Subsidiarios.
Ley de Ingresos sobre Hidrocarburos.
Ley Federal de Derechos.
De la prestacion de servicios digitales.
Del Régimen Simplificado de Confianza.
Formatos, cuestionarios, instructivos y catalogos aprobados.
Constancia de Situacion Fiscal.
Personas morales.
Personas fisicas.
Cédula de Identificacion Fiscal.
Modelo de escrito de “Carta de conformidad de los Sorteos”.

Modelo de escrito de “Carta Compromiso de Transmisién de Informacion y Aceptacion de las
Condiciones del Sorteo El Buen Fin”.

Cédula de calificacion de riesgo.
Formato de Avisos al Registro Federal de Contribuyentes a través de oficina virtual.

Listados de informacion que deberan contener las formas oficiales que publiquen las entidades
federativas.

Declaraciones de pago.

A. Formas oficiales aprobadas.

1. CFF
Medio de presentacién
Impreso
Ndamero Nombre de la forma oficial . d ]
(Namero de Electronico
ejemplares a
presentar)
10-A Reporte de lecturas de medidor. 1 -
Esta forma es de libre impresion.
10-B Reporte diario de extraccién de materiales. 1 -
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Esta forma es de libre impresion.

39 Aviso para presentar dictamen fiscal de Duplicado -
enajenacion de acciones.
21.6 x 34 cms./Oficio.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
40 Carta de presentacion del dictamen fiscal de Duplicado -
enajenacion de acciones.
21.6 x 34 cms./Oficio.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
Anexo 2 de las | Impuesto al activo pagado en ejercicios anteriores. Duplicado -
formas oficiales 21.6 x 27.9 cms./Carta.
32y4l Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
Anexo 2-A de las Impuesto al activo por recuperar de ejercicios - *Medio
formas oficiales anteriores. magnético
32y41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 2-A BIS | Impuesto al activo pagado en ejercicios anteriores - *Medio
de las formas por recuperar. magnético
oficiales 32y 41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 3 de las | Impuesto al activo pagado en ejercicios anteriores. Duplicado -
formas oficiales (Controladoras y Controladas).
32y4l 21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresion negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
Anexo 4 de la Crédito diésel. Duplicado -
forma oficial 32 21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
Anexo 6 de la Desglose del IEPS acreditable. Duplicado -
forma oficial 41 21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
Anexo 7-A de las Integracién del impuesto al valor agregado - *Medio
formas oficiales retenido. magnético
32y41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 7-B de las | Comparativo del IVA de lineas aéreas extranjeras. - *Medio
formas oficiales *Programa electrénico www.sat.gob.mx magnetico
32y41
Anexo 8 de las Determinacion del saldo a favor del ISR e IMPAC - *Medio
formas oficiales para el sector financiero, contribuyentes magnético
32y41 dictaminados y otros grandes contribuyentes.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
Anexo 8-A de las | Determinacién del impuesto acreditable retenido - *Medio
formas oficiales para el sector financiero y otros grandes magnético
32y41 contribuyentes.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
Anexo 8-A BIS Determinacion del impuesto acreditable retenido. - *Medio
de las formas *Programa electronico www.sat.gob.mx magnetico

oficiales 32y 41
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Anexo 8-B de las Determinacién de la amortizacién de pérdidas *Medio
formas oficiales fiscales de ejercicios anteriores. magnético
32y4l *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 8-C de las Integracién de estimulos fiscales aplicados. *Medio
formas oficiales *Programa electrénico www.sat.gob.mx magnéetico
32y41
Anexo 9 de las Determinacion del saldo a favor del ISR e IMPAC *Medio
formas oficiales empresas controladas. magnético
32y41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 9 BIS de | Determinacion del saldo a favor del ISR empresas *Medio
las formas controladas. magnético
oficiales 32y 41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 9-A de las | Determinacion del impuesto acreditable retenido *Medio
formas oficiales controladas. magnético
32y41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 9-B de las Determinacion de la amortizacion de pérdidas *Medio
formas oficiales fiscales de ejercicios anteriores. Controladas. magnético
32y4l *Programa electronico www.sat.gob.mx
Anexo 9-C de las Integracién de estimulos fiscales aplicados. *Medio
formas oficiales Controladas. magnético
32y4l *Programa electronico www.sat.gob.mx
Anexo 10 de las | Determinacién del saldo a favor del ISR y/o IMPAC *Medio
formas oficiales consolidacion. magnético
32y41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 10 BIS de Determinacion del saldo a favor del ISR *Medio
las formas consolidado. magnético
oficiales 32y 41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 10-A de Determinacién de la amortizacién de pérdidas *Medio
las formas fiscales anteriores ala consolidacidn. magnético
oficiales 32y 41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 10-B de Determinacién de la amortizacién de pérdidas *Medio
las formas fiscales consolidadas de ejercicios anteriores. magnético
oficiales 32y 41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 10-C de Determinacion del saldo a favor del ISR *Medio
las formas consolidado. magnético
oficiales 32y 41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 10-D de | Determinacion del saldo a favor del ISR y/o IMPAC. *Medio
las formas Impuestos retenidos consolidacién. magnético
oficiales 32y 41 *Programa electronico www.sat.gob.mx
Anexo 10-E de Determinacién del valor del activo consolidado. *Medio
las formas *Programa electrénico www.sat.gob.mx magnético
oficiales 32y 41
Anexo 10-F de Integracién de estimulos fiscales aplicados. *Medio
las formas Consolidacién. magnético
oficiales 32y 41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 11 de las Determinacion del IDE sujeto a devolucién de *Medio
formas oficiales contribuyentes que no consolidan. magnético
32y41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 11-A de Integracion del IDE de los contribuyentes que no *Medio
las formas consolidan. magnético
oficiales 32y 41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
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Anexo 12 de las | Determinacién de la diferencia a devolver del IDE *Medio
formas oficiales en sociedad controlada. magnético
32y4l *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 12-A de Integracién del IDE de sociedad controlada. *Medio
las formas *Programa electrénico www.sat.gob.mx magnetico
oficiales 32y 41
Anexo 13 de las | Determinacién de la diferencia a devolver del IDE *Medio
formas oficiales en sociedad controladora. magnético
32y4l *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 13-A de Integracion del IDE de sociedad controladora. *Medio
las formas *Programa electrénico www.sat.gob.mx magnetico
oficiales 32y 41
Anexo 14-A de Determinacion de los pagos provisionales *Medio
las formas acreditables del IETU. magnético
oficiales 32y 41 *Programa electrénico www.sat.gob.mx
61 Manifestacion del prestatario para la aplicacién del *Internet
estimulo fiscal del IVA por la prestacion de
servicios parciales de construccion de inmuebles
destinados a casa habitacion.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
76 Declaracién informativa de operaciones *Internet
relevantes.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
96 Relacién de socios, accionistas o asociados *Internet
residentes en el extranjero.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
ISSIF Informacion sobre situacion fiscal. *Internet
(32H-CFF) *Programa electronico www.sat.gob.mx
Anexo 1 de la Personas morales en general. *Internet
ISSIF *Programa electrénico www.sat.gob.mx
(32H-CFF)
Anexo 2 de la Instituciones de crédito. *Internet
ISSIF *Programa electrénico www.sat.gob.mx
(32H-CFF)
Anexo 3 de la Grupos financieros. *Internet
ISSIF *Programa electrénico www.sat.gob.mx
(32H-CFF)
Anexo 4 de la Intermediarios financieros no bancarios. *Internet
ISSIF *Programa electrénico www.sat.gob.mx
(32H-CFF)
Anexo 5 de la Casas de bolsa. *Internet
ISSIF *Programa electrénico www.sat.gob.mx
(32H-CFF)
Anexo 6 de la Casas de cambio. *Internet
ISSIF *Programa electrénico www.sat.gob.mx
(32H-CFF)
Anexo 7 de la Instituciones de seguro y fianzas. *Internet
ISSIF *Programa electrénico www.sat.gob.mx
(32H-CFF)
Anexo 8 de la Fondos de inversion. *Internet
ISSIF *Programa electrénico www.sat.gob.mx
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(32H-CFF)
Anexo 9 de la Sociedades integradoras e integradas. - *Internet
ISSIF *Programa electrénico www.sat.gob.mx
(32H-CFF)
Anexo 10 de la Establecimientos permanentes. - *Internet
ISSIF *Programa electronico www.sat.gob.mx
(32H-CFF)
Anexo 11 de la Régimen de los Coordinados. - *Internet
ISSIF (32H-CFF) *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 12 de la Régimen de Actividades Agricolas, Ganaderas, - *Internet
ISSIF (32H-CFF) Silvicolas y Pesqueras.
*Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 13 de la Personas Morales Con Fines No Lucrativos. _ *Internet
ISSIF (32H-CFF) *Programa electrénico www.sat.gob.mx
Anexo 14 de la Personas Fisicas. *Internet
ISSIF (32H-CFF) *Programa electrénico www.sat.gob.mx
DPDIF Declaracion Provisional o Definitiva de Impuestos - *Internet
Federales.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
e5cinco Pago de contribuciones, productos y - *Internet
aprovechamientos.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
FCF Formato para pago de contribuciones federales. - *Internet
*Programa electronico www.sat.gob.mx
FE Solicitud del certificado de e.firma. Duplicado -
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
FEF Informacion de fideicomisos del sector financiero. - *Internet
*Programa electronico www.sat.gob.mx
GIF Formato de garantia del interés fiscal. Duplicado -
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
RC Aviso sobre centros cambiarios y transmisores de Duplicado -
dinero dispersores.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
RU Formato Unico de solicitud de inscripcién y avisos — *|Internet
al Registro Federal de Contribuyentes.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
RX Formato de avisos de liquidacidn, fusion, escisiéon Duplicado -

y cancelacién al Registro Federal de
Contribuyentes.

21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
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RSPM Aviso para quienes manifiesten su voluntad de Duplicado -
asumir la responsabilidad solidaria de una
persona moral.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
2. Ley del ISR
Medio de presentacion
Impreso
Namero Nombre de la forma oficial 7
(_Numero de Electrénico
ejemplares a
presentar)
DAPMG Declaracion anual de personas morales. - *Internet
Régimen general.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
18 Declaracion anual. - *Internet
Personas morales.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
21 Declaracion anual. - *Internet
Personas morales con fines no lucrativos.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
23 Declaracion anual. - *Internet
Personas morales del régimen opcional para
grupos de sociedades. Integradas e integradoras.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
24 Declaracion anual. - *Internet
Personas morales del régimen de los coordinados.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
25 Declaracion anual. - *Internet
Personas morales del régimen de actividades
agricolas, ganaderas, silvicolas y pesqueras.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
DIM Declaracion informativa maltiple (DIM). - *Internet
*Programa electronico www.sat.gob.mx o]
medio
magnético
Anexo 2 de la | Informacidn sobre pagos y retenciones del ISR, IVA - *Internet
DIM e IEPS. o
*Programa electronico www.sat.gob.mx medio
magnético
Anexo 4 de la Informacion sobre residentes en el extranjero. - *Internet
DIM *Programa electrénico www.sat.gob.mx )
medio

magnético
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Anexo 9 de la
DIM

Informaciéon de operaciones con partes
relacionadas residentes en el extranjero.

*Programa electrénico www.sat.gob.mx

*Internet
(o]

medio
magnético

Anexo 10 de la
DIM

Operaciones efectuadas a través de fideicomisos.
*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet
0

medio
magnético

34

Solicitud de autorizacién para aplicar un
coeficiente de utilidad menor para determinar los
pagos provisionales del ISR.

21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

Duplicado

35

Declaracién Informativa por contraprestaciones o

donativos recibidos superiores a 100,000.00 pesos.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

52

Declaracién informativa de empresas
manufactureras, maquiladoras y de servicios de
exportacién (DIEMSE).

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

56

Aviso de la determinacién del derecho
extraordinario sobre mineria.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

63

Declaracién informativa de las entidades
extranjeras sujetas a regimenes fiscales
preferentes.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

80

Informacion de los préstamos con partes
relacionadas de las sociedades cooperativas de
produccién.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

86-A

Informacion de préstamos, aportaciones para
futuros aumentos de capital o aumentos de capital
recibidos en efectivo.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

92

Aviso para dejar de tributar en el régimen opcional
para grupos de sociedades.

21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

Duplicado

93

Aviso del régimen opcional para grupos de
sociedades.

Incorporaciéon/Desincorporacion.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

Duplicado
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97

Aviso de colocacion de titulos de crédito en el
extranjero y de pago de intereses derivados de

dichas colocaciones (opcion de retencion del ISR).

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

CGs1

Cuestionario para solicitar la autorizacién para
aplicar el régimen opcional para grupos de
sociedades.

Sociedades Integradoras.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

Duplicado

CGS2

Cuestionario para solicitar la autorizacién para
aplicar el régimen opcional para grupos de
sociedades.

Sociedades Integradas.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresion negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

Duplicado

DAPF

Declaracion anual de personas fisicas.
*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

DECLARANOT
(en linea)

Declaracion informativa de notarios publicos
y demas fedatarios (DECLARANOT en linea).
*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

DIMA

Declaracién Informativa del monto de las
aportaciones percibidas en fondos y cajas de
ahorro.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

DPR

Declaraciones anuales informativas de partes
relacionadas.

*Programa electrénico www.sat.gob.mx

*Internet

DPRM

Declaracion anual informativa maestra de partes

relacionadas del grupo empresarial multinacional.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

DPRL

Declaracion anual informativa local de partes
relacionadas.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

DPRP

Declaracidon anual informativa pais por pais del
grupo empresarial multinacional.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

HDA-1

Aviso de inicio o término
Pago en especie.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

Duplicado

HDA-2

Pago en especie
Declaracion anual ISR e IVA.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

Triplicado

Anexo 1 de la
forma oficial
HDA-2

Anexo 1
Pago de obras.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

Triplicado
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Anexo 2 de la Anexo 2 Triplicado -
forma oficial Donacion de obras.
HDA-2 21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
HDA-3 Pago en especie Triplicado -
Donacién a museos.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
IDE Declaracién informativa de depdsitos en efectivo. - *Internet
*Programa electronico www.sat.gob.mx
IEF Informacion de intereses y enajenacion de - *Internet
acciones del sector financiero.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
3. Ley del IEPS
Medio de presentacién
Impreso Electrénico
Ndamero Nombre de la forma oficial (Numero de
ejemplares a
presentar)
31 Solicitud de marbetes o precintos para bebidas - -
alcohdlicas nacionales.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
31-A Solicitud de marbetes o precintos para - -
importacion de bebidas alcohdlicas.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.
MULTI-IEPS Declaracion informativa multiple del impuesto - *Internet
especial sobre produccién y servicios (MULTI- o
IEPS). medio
*Programa electrénico www.sat.gob.mx magnético
Anexo 1 de Informacidn sobre importe y volumen de compras - *Internet
MULTI-IEPS y ventas. o
*Programa electronico www.sat.gob.mx medio
magnético
Anexo 2 de Informacion mensual del precio de enajenacion de - *Internet
MULTI-IEPS cada producto, del valor y del volumen de o
enajenacion por marcay del precio al detallista medio
base para el calculo del impuesto de tabacos magnético
labrados.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
Anexo 3 de Informacion de los equipos de produccién, - *Internet
MULTI-IEPS destilacidon o envasamiento. o
*Programa electrénico www.sat.gob.mx medio

magnético
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Anexo 4 de Reporte de inicio o término del proceso de - *Internet
MULTI-IEPS produccién o destilacion. o
*Programa electronico www.sat.gob.mx medio
magnético
Anexo 5 de Reporte de inicio o término del proceso de - *Internet
MULTI-IEPS envasamiento. o
*Programa electronico www.sat.gob.mx medio
magnético
Anexo 6 de Reporte trimestral de utilizacion de marbetes y/o - *Internet
MULTI-IEPS precintos. o
*Programa electronico www.sat.gob.mx medio
magnético
Anexo 7 de Lista de precios de venta de cigarros. - *Internet
MULTI-IEPS *Programa electrénico www.sat.gob.mx )
medio
magnético
Anexo 8 de Informacion anual del impuesto especial sobre - *Internet
MULTI-IEPS produccién y servicios y consumo por Entidad o
Federativa. medio
*Programa electronico www.sat.gob.mx magnético
Anexo 9 de Informacion del reporte trimestral de los registros - *Internet
MULTI-IEPS de cada uno de los dispositivos que se utilicen o
para llevar el control fisico del volumen fabricado, medio
producido o envasado. magnético
*Programa electronico www.sat.gob.mx
IEPS8 Registro de destruccidn de envases. - -
21.6 x 27.9 cms./Carta. Impresion negra en fondo
blanco.
Esta forma es de libre impresion.
RE-1 Solicitud de registro en el padrén de Duplicado -

contribuyentes de bebidas alcohdlicas del RFC.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

4. Ley Federal del ISAN

Medio de presentacion

Impreso
Ndamero Nombre de la forma oficial (Numero de
. Electréonico
ejemplares a
presentar)
11 Pago provisional del impuesto sobre automoviles Duplicado -

nuevos.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
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Esta forma es de libre impresion.

Anexo 1 de la
forma fiscal 11

Analisis de las enajenaciones en el mercado
nacional.

21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

Duplicado

14

Declaracidn del ejercicio del impuesto sobre
automaoviles nuevos.

21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresién negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

Duplicado

5. Ley del IVA

Ndmero

Nombre de la forma oficial

Medio de presentacion

Impreso
(Ndmero de
ejemplares a

presentar)

Electrénic
0

75

Aviso del destino de los saldos a favor del IVA.
21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresion negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

Duplicado

78

Informacion de ingresos exentos por servicios
parciales de construccion de casa habitacion.
*Programa electronico www.sat.gob.mx

*|Internet

79

Informacion por la enajenacién de suplementos
alimenticios.
*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

DIOT

Declaracidon Informativa de Operaciones con Terceros -

(DIOT).
*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

SAT-08-022

Solicitud de reintegro al concesionario de cantidades
derivadas del programa de devoluciones de IVA a
turistas extranjeros.

21.6 x 27.9 cms./Carta.
Impresion negra en fondo blanco.
Esta forma es de libre impresion.

Duplicado

6. Petréleos Mexicanos y sus Organismos Subsidiarios

Medio de presentacién

Impreso
Numero Nombre de la forma oficial (Nimero de .
. Electronico
ejemplares a
presentar)
PMEX-2 Declaracion del Pago del Impuesto Especial Sobre - *Internet
IEPS EDO Produccién y Servicios Enajenacién de Gasolinas

y Diésel.
*Se presenta a través de la Declaracién Provisional o
Definitiva de Impuestos Federales.
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PMEX-3
IEPS EDO INF

Declaracién Informativa del Impuesto Especial
Sobre Produccién y Servicios Por la Enajenacién
de Gasolinas y Diésel Destinadas a las Entidades

Federativas, Municipios y Demarcaciones
Territoriales.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

PMEX-4
IEPS VAR

Declaracion del Pago del Impuesto Especial Sobre
Produccién y Servicios

Enajenacion e Importacién de Gasolinas y Diésel.

*Se presenta a través de la Declaracién Provisional o
Definitiva de Impuestos Federales.

*Internet

PMEX-7
IEPS CFE

Declaracion del Pago del Impuesto Especial Sobre
Produccién y Servicios

Enajenacion de Combustibles Fosiles.

*Se presenta a través de la Declaracién Provisional o
Definitiva de Impuestos Federales.

*Internet

PMEX-8
IEPS CFI

Declaracion del Pago del Impuesto Especial Sobre
Produccién y Servicios

Importaciéon de Combustibles Fésiles.
* Se presenta a través de la Declaracion Provisional o

Definitiva de Impuestos Federales.

*Internet

7. Ley de Ingresos sobre Hidrocarburos

Ndmero

Nombre de la forma oficial

Medio de presentacién

Impreso
(Ndmero de
ejemplares a

presentar)

Electréonico

81

Declaracion informativa de operaciones realizadas
por cuenta de los integrantes del consorcio
petrolero.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

DUC-A

Declaracion anual del derecho por la utilidad
compartida.
*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

DUC-M

Declaracion mensual del derecho por la utilidad
compartida.
*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

DEXTH

Declaracion de pago del derecho de extraccién de
hidrocarburos.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

DEXPH

Declaraciéon de pago del derecho de exploracion
de hidrocarburos.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

*Internet

IAEEH

Declaracion del impuesto por la actividad de
exploracién y extracciéon de hidrocarburos para
asignatarios.

*Se presenta a través de la Declaracién Provisional o
Definitiva de Impuestos Federales.

*Internet

8. Ley Federal de Derechos
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Medio de presentacion

Impreso
Ndmero Nombre de la forma oficial (Namero de .
. Electrénico
ejemplares a
presentar)
DM Declaracion del Pago del Derecho sobre Mineria. - *Internet
*Programa electronico www.sat.gob.mx
DEM Declaracion del Pago del Derecho Especial sobre - *Internet
Mineria.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
DAM Declaracion del Pago del Derecho Adicional sobre - *Internet
Mineria.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
DEXM Declaracion del Pago del Derecho Extraordinario - *Internet

sobre Mineria.
*Programa electronico www.sat.gob.mx

9. De la prestacion de servicios digitales

Medio de presentacién

Impreso
Ndmero Nombre de la forma oficial (Namero de , .
. Electrénico
ejemplares a
presentar)
PL Declaracion de pago del ISR retenciones por el - *Internet
ISR retenciones uso de plataformas tecnoldgicas.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
PL Declaracion de pago del ISR personas fisicas - *Internet
ISR pago plataformas tecnoldgicas.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
PL Declaracion del IVA retenciones por el uso de - *Internet
IVA retenciones plataformas tecnoldgicas.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
PL Declaracion de pago del IVA personas fisicas - *Internet
IVA pago plataformas tecnoldgicas.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
PL Declaracion de pago del IVA personas fisicas - *Internet
IVA definitivo plataformas tecnoldgicas, pago definitivo.
*Programa electronico www.sat.gob.mx
PL Declaracion de pago del Impuesto al Valor - *Internet
IVA pago de Agregado por la prestacion de servicios digitales.
Servicios *Programa electronico www.sat.gob.mx
digitales
PL Declaracion informativa por el uso de plataformas - *Internet
Informativa tecnologicas.

*Programa electronico www.sat.gob.mx

10. Del Régimen Simplificado de Confianza

Nimero Nombre de la forma oficial Medio de presentacion
Impreso
(Namero de -
. Electrdnico
ejemplares a
presentar)
RESICO Declaracion de pago del ISR simplificado de - *Internet
ISR confianza para personas fisicas y morales.
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*Programa electronico www.sat.gob.mx

RESICO Declaracion de pago del IVA simplificado de - *Internet
IVA confianza.
*Programa electrénico www.sat.gob.mx

. Formatos, cuestionarios, instructivos y catalogos aprobados.

1. Constancia de Situacion Fiscal.
a) Personas morales.
b)  Personas fisicas.
1.1. Cédula de Identificacion Fiscal.
2. Modelo de escrito de “Carta de conformidad de los Sorteos”.

2.1. Modelo de escrito de “Carta Compromiso de Transmisién de Informacion y Aceptacion de las
Condiciones del Sorteo El Buen Fin”.

3. Cédula de calificacion de riesgos.
4. Formato de Avisos al Registro Federal de Contribuyentes a través de oficina virtual.

Listados de informacién que deberan contener las formas oficiales que publiquen las entidades
federativas.

1. Declaraciones de pago.

a) Listado de requisitos minimos que deberan contener las formas oficiales que publiquen las
Entidades Federativas para el pago del ISR por enajenacion de terrenos, construcciones o
terrenos y construcciones, a que se refiere la regla 3.15.8., primer parrafo de esta Resolucion.

A. Formas oficiales aprobadas.

1. Cddigo
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C DN n GU n COMISION NACIONAL DEL AGUA
l‘\ COMISIGN HACIONAL DEL AGUA * REPORTE DE LECTURAS DE MEDIDOR = 10-A

ART. 235 DE LA LEY FEDERAL DE DERECHOS

ANTEZ DE INICIAR U LLEMADO, LEA LAZ INSTRUCCIONES AL REVERED
1. DATOS DEL CONTRIBUYENTE

[REGIBTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTEES:
(CLAWE UNICA DE REGISTRO DE POBLACKON:
(AFELLIDG PATERNG, MATERNG Y MOMERE (51, DENDMINACION O RAZON BOCIAL"

[CALLE No. Ext Mo Int.
LOCALIDAD | COLONIA

MUMICIPRO O DELEGACION, CP.
[ENTIDAD FEDERATIVA CLAVE LADA 1 TELEFDNG

NOMERD DEL TITULD DE CONGESKIN:
ACTIVIDAD PREPOMDERANTE:

|2 DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL
[REGIBTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTEES:
(CLAWE UNICA DE REGISTRO DE POBLACKON:
AFELLIDC PATERNO, MATERNC Y NOMERE (ET,

|3 DATOE DEL APROVECHAMIENTO 4. DATDE DEL MEDIDOR
TIFC DE APROVECHAMENTC: MARCA
[FUENTE: TP
LS AL NOMERS DE BERIE:
COORDEMATMS DEL PUNTO DE EXTRAGCION: OAMET RO

LATITUE: URIBAL

LOKGITUD:

NOMERC DE ANEXD DEL APROVECHAMIEENTO:

EJERCICIO FIECAL: FPERIODO: MEE _____ ARO A MER RO

@) LLTIMA LECTURA DEL TRIMESTRE ANTERIOR: m3

FECHA DE LECTURAC dd'mmianan

ey, MES: | 2do. MEE: jer. MEE:

b) LECTURA: (m3) CILECTURA (m3) ) LECTURA: (m3)
FECHA DE LECTURAC (ddfmm/zana) FECHA DE LECTURA: (daimmansas) FECHA DE LECTURA: (dammy'anaa)
EXTRACCKINEN m2 (b-a) EXTRACCIGN ENm3 (c-b) EXTRACCIGNEN M3 (d-c)
VOLUMEN TOTAL EXTRAIDD POR TRIMERTRE: [d-a) ﬂ

Nota: 126 lecturas coran tomadac en ma y o 0tme: dia del mes.

DECLARD BAJD FROTESTA DECIR VERDAD QUE LOE DATCE CONTEMDOS EN ESTE REPORTE BOM CIERTOE

FARMA DEL CONTRIBUYENTE O REPREBENTANTE LEGAL
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INSTRUCCIONES
Este reporte &5 de fore Impresion.

Este repories sed llenado 3 maquing o mediante Impresion.

B contrbuyents podrd akstyr ios £3pacios de Ssafurs en este ormato, sin de
E Reglsiro Fedenl de C sers el que i Cécdsa e Facal
Loz contrbuyentes personas fisicas que cusnien con & Clave Unica de Regisiro de Pobiacion, &s anotran a o

A
B
c
D  Esterepor
E
F
e

Los datos referentes al ejercicio fscal = anctarin Wizanco Custro RGmeros arsbigos: en & panoco dos NIMmeros rAbinos pam & mes y Qo
para of aflo, Slempio: Slercido Piscal 2002 Feriodo: Mes 01 Aflo 2002 Mes 03 Aficc 2002

H Los seran enteros y, &n Su Caso, fracciones hasty centésimas.
) B némesn de o de concesiin serd aqued que apance en o Hiulo de concesion olorpado por a autonicsd.

J  Dufios oel seran los que en & thulo de ConCesion O SU aNeX0.
Tpo de aprovechamients: Se Indcard = o agu &3 subtterines o superfical
Fuents de abastecimientx Se Incicard & arigen de I extraccion del recurso, ajemplo: ria, 1ago, gura, aoyo, eic.
Uso Inicial Se Indicard o empieo que se je 03 Al recurso, sfemplo: uso ndustrial, comerncial, sic.
Coordenadas def punto de ab o del thuto Ge concesion.
Nomemn de Se indicara conforme 3 lo o5 anexns del tsio de concesion.

K Deios del medidor:
Marca: identificacion des fabricants def medidar, qmmmunw mmmu- Water Speciaities, eir.
Tpo: Principio con & que & madicor, (0e propesa),
Nimemn de serie Se redere clquees Identfica & medidor, uu-mmmuuamam
mmm&.
o aalse 12 lecturs Indicada en &f medidor, con & fin de obiener o volumen extraido en

mm &mumnmsmmmwnumnmwm

‘donde fiaye & agud 3 Taves del madidor, T4 IT, e
Unidad Medida dela def volumen que pasa por ef medidor, mmmmmm

L Pam cuiquier acamcion en el fenado de este formato, puede acudr 3 i Ventanila Unica de Is Comision Nacional 0f Agua mis prosdma a su localidad,
&n donde recird asesoria gt



:i i' CONAGUA “ REPORTE DIARIO DE EXTRACCION DE MATERIALES * 10-B

ARTICULO 236 DE LA LEY FEDERAL DE DERECHOS

ANTES DE INICIAR EL LLENADO, LEA LAS INSTRUCCIONES

1.- DATOS DEL CONTRIBUYENTE

REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES:

CLAVE UNICA DE REGISTRO DE POBLACION:

DEMNOMIMACION O RATON SOCIAL -

APELLIDD PA]ERND, MATERND ¥ NOMBRE (5],

DOMICILIO FISCAL : CALLE No. EXT. Mo. INTERIOR LADA | VTEL:

COLOMNIA / LOCALIDAD:

MUNICIPIO / DELEGACION:

ENTIDAD FEDERATIVA:

CP.

ACTIVIDAD PREFONDERANTE:

2- DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL

REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES:

CLAVE UNICA DE REGISTRO DE POBLACION:

APELLIDO PATERNO, MATERNO Y NOMBRE (S):
[3-DATOS DEL TITULO DE CONCESION

N* DE TITULO DE CONCESION:

PERIODD AUTORIZADO:

VOLUMEN AUTORIZADO:

PROFUNDIDAD DE CORTE AUTORIZADA (M)

SUPERFICIE DE EXTRACCION AUTORIZADA:

LOCALIDAD MAS CERCAMA-

MUMICIPIO: MOMBRE DEL BAMNCO:

NOMBRE DE LA CORRIENTE:

CUENCA:

Este registro debera conservarse en términos de lo dispuesto en el articulo 30 del Codigo Fiscal de la Federacion

VIOI40 Olyvid €¢0¢ 9P 3IqUIBIJIP 8P G SBUIBIA

(uo1293s epunbas)



EJERCICIO FISCAL: PERIODO: MES: ARO:
|- DHA | IL-VOLUMEN | lIL- VOLUMEN | V.- SUPERFICIE | V.- PROFUNDIDAD | VI- VEHICULOS USADOS (INDICAR VIL- N° DE VIIL- OBSERVACIONES
EXTRAIDO ACUMULADO | EXCAVADA (m2) DEL CORTE N DE PLACAS DE CADA UNO) VIAJES POR
- (m3) (m3) (m) ciuy
2
3
]
[
[]
i
[]
a
10
11
12
13
14
15
18
17
18
19
20
2
22
23
24
25
26
27
23
29
an
Ell

DECLARD BAJO PROTESTA DECIR VERDAD QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN ESTE REPORTE SOM CIERTOS

FIRMA DEL CONTRIBUYENTE O REPRESENTANTE LEGAL:

Este registro debera conservarse en términos de lo dispuesto en el articulo 30 del Codigo Fiscal de la Federacion

£202 8P IGUIBIIIP 3P 6Z SAUIAIA

VIOI40 Olyvid

(uo1293s epunbas)



CONAGUA “ REPORTE DIARIO DE EXTRACCION DE MATERIALES ” 10-B

COMISION NACIONAL DEL ACUA

ARTICULO 236 DE LA LEY FEDERAL DE DERECHOS

ANTES DE INICIAR EL LLENADO, LEA LAS INSTRUCCIONES

ARTICULO 236 DE LA LEY FEDERAL DE DERECHOS.-

..Las personas fisicas y morales que extraigan materiales pétreos, estaran obligados a llevar un registro diario de los volimenes extraidos en el formato que para tal efecto
autorlce el Servicio de Administracion Tributaria. Dicho registro debera conservarse en términos de lo establecido en el articulo 30 del Codigo Fiscal de la Federacion.

INSTRUCCIONES
A Este reporte es de libre impresion.
B. Este reporte sera llenado a maquina o mediante impresion.
C. El contribuyente podra ajustar los espacios de escritura en este formato, sin menoscabo de la informacion requerida.
D. El Registro Federal de Contribuyentes, sera el que aparece en su Cédula de Identificacion Fiscal.
E. La Clave Unica de Registro de Poblacién, es exclusivamente para personas fisicas.
F. El presente reporte sera de elaboracion mensual.
G. Los voliimenes seran reportados utilizando enteros y, en su caso, fracciones hasta centésimas.
H. Los datos referentes al ejercicio fiscal se anotaran utilizando cuatro numeros arabigos; en el periodo dos numeros arabigos para el mes y cuatro

para el ano. Ejemplo: Ejercicio Fiscal 2002  Periodo: Mes 01 Aifio: 2002

Para cualquier aclaracion en el llenado de este formato, puede acudir a la Ventanilla Unica de la Comision Nacional del Agua mas proxima a su localidad,
en donde recibira asesoria gratuita.

Este registro debera varse en términos de lo dispuesto en el articulo 30 del Codigo Fiscal de la Federacion

IVID140 O1dviad €¢0¢ 3P 3IQUIBIVIP 8P G SOUIBIN

(uo1293s epunbas)



D i R L SR TP

AVISO PARA PRESENTAR DICTAMEN FISCAL
EN ENAJENACION DE ACCIONES

MARQUE CON UNA X LA AUTOSIDAD COMPETENTE

ADMINISTRACION GENFRAL [ GRANOES
CONTREUYENTES

ADMINISTRACION CENTRAL DF FISCALIZACION
INTERNACIONAL

NOMERF DF LA ADMINSTRACION
DESCONCENTRADA DE AUDITORIA SISCAL

ADMINGTRACON DESCONCENTRADA
DE AUDITORIA FISCAL

O

[TPARA USD FXLLUSIVO DFL SAT

SELLO DE BECIHING

RFCDEL ENAJENANTE

[ To. Lk EXDEIRERTE

~No. DE AVIKE

T ] RIS O TUE N TR A TON [FL SRATERANTE

TNOMERE, RAZON O DENOMINACTON SOCIAL
DOMICI IO FSTAL CALE No YO LETRA sXTRaOR No YO LFTRA INTEROR
COLONA CODIGO POSTAL TELEFONG 5 CORRED ELECTRONICO
MUNICIPIO O ALCALDIA CIUDAD O POSLACON ENTIDAD FELERATIVA PAS
ACTIVIDAD ECONOMICA CLAVE

RESIDENTE BN TEQRITORIO NACIONAL

CURP OFL ENAIENANTE

RESIDENTE BN £1 EXTRANJERO { )

NUMERO DE IDENTFICAOON FSCAL DEL ENASENANTE

2 | DATOS O IDENTIFICACION Db BEPRESENTANTE LEGAL

NOMEZE (ADELLIDO PATEEND, MATERND Y NOMSRE 19)

REL DEL REPRESENTANTE LECAL O
NUMERO DF IDENTIFICADON HSCAL

DOMIGH 10 FISCAL CALLF Na VIO L= TRA FXTFRIDR Mo VIO LFTRA INTF0R
COLONIA CODICO POSTAL TELEFONO 5) COGGEOELEC!MO
MUNICIPIO O AL CALDIA TIVDAD O POBLACION ENTIDAD FEDERATIVA

CURP DH
REPRESENTANTE LECAL

OlA MES ANO

|

No D eSCRiTURA

Na (28 NOTARIA QUE CERTIFICO EL PODER

SECHA DE CRERTIECACION DEL PODER

REPRFSENTANTE LECAL
TRATANDOSE DF ENAJENALIONES
FFFCTUADAS P0R SFSIDENTE EN
EL EXTRANIERO,

Dl MES ANO CERIFILATD [ ] ArosuiAo ()
[ SF ALUMUANARE AL DI TAMEN -
FEOHA DE DESICNACION COPIA DF LA DESIGNACION DFL ’\ ]

INSTRUCCIONES DF PRESENTACON Y/O LLENADO BN FL ANFXO | DE LA FOSMA

55 PRRSENTA POR CUADRUPLICADO



39

3 [ D5105 O IDENTRCALION Do L ADQUIRENTE

[TNOMEBRE, RAZON O DENOMINACIDN SOCIAL

DOMICILO FISCAL CALLF No YD LETRA EXTERIOR No. VIO LETRA INTERIOR

COLONIA CODIGD POSTAL TELEFOND (S} CORRED ELECTRONICO

MUNICISI0 O ALCALINA CIUDAD O BOBLACION ENTIDAD F=DR=ATIVA

ACTIVIDAD ECONOMICA

HFC DFL ADQUISENTE RESDENTE EN TERRITORIO NACIONAL [

CUSP. DEL ADQUIRENTE g
RESIDENTE EN EL EXTRANIEROD o

& NI i 3

[NOMBERE. RAZON O DENCMINALION SOCIAL

DOMICILO FISCAL CALLE No. ¥/D LETRA EXTERIOR No. VO LETRA INTERIOR

COLONIA COMICO POSTAL TELEFONO (5)

MUNSCIIO O ALCALTEA CUIDAD O POSLACION ENTINAD =HDERATIVA

ACTIVIDAD FCONOMICA
S5 ENCUSNTEA DICTAMINADA DARA FFHECIOS HISCAL RS

CONSOUIDA ESTADOS FINANCIEROS PARA EFECTOS HISCALES

CONTROLADORA

CONTROLADA

RFLCDE LA SOTIEDAD EMISORA

Clave

[T | DRTOS D IDERTTFCALION DEFL COR TADOR PUBLC U WUE EMITIRA B DICTAMER

APELLIDO PATERND, MATERND Y NOMERE [5)

RFLDEL CONTADOR PUSILICD

DOMICILD FISCAL CALLE No. V/O LETRA EXTERIOR No. VIO ETRA INTERIOR

COLONIA CODIGO POSTAL TELEFONO {5] CORNED BLECTRONICO

MUNICIIO O ALCALDIA CUDAD O POBLADON ENTIDAD FEDEHATIVA
No. DF REGISTRO

OTORCADO POR LA ACARE

T | DATOS U= [A DT RACION DF ENAJENADON DF ALOUNES

Dla MES ANO

FECHA DF LA OFERACION

MONTO DF LA SNAFENACION #N §

NUMERD DE ACCIONES EN CIRCULACION
TOTAL AL MOMENTO DE LA ERAJENACION

COST0 PROMEDNO POR ACOON

() MES ANO

FFCHA EX QUE 5F PRESENTO O SE DERIO
FRESENTAR LA DECLARACION

PERDIDA [ | §
il

INDIGUE S LA OPERACION S& LLEVD A CABD
ENTRE PARTES HELACIONADAS

[ ) )

NUMERD D ACCIONES ENAJENADAS

S NO

INSTRUCCIONES DE PRESENTACION ¥/O LLENADO BN EL ANEXD | DE LA FORMA

Sk PRESENTA PO CUADRUSLICADG




7| NOMBRE DFL ENATENANF O DE 90 BEORESEN AN F LFCAL ml=A
B | NOMERF DEL CONTADOR PUSLICO RECISTRADO FimAAA

INSTRUCDIONSS DF PRESENTAOON YO LLENADO BN EL ANEXD 1 DE LA FORMA

S5& PRESENTA POR CUADRUPLICADO




AVISO PARA PRESENTAR DECTAMEN FISCAL DE ENAJENACION DE ACCIONES.
INSTRUCCIONES DE LLENADO DEL FORMULARIO 39
INSTRUCCIONES CENERALES.

ESTAFORMA PODBA LrQUISITARSS BN COMSUTADORA CON MAQUINA U =SCRHRE, O CONBOUGRARD A TINTA NECRA O 201

SE PRESENTA POR CUADRUPLICADO, LAS CUALES DESERAN SER HRMADAS POR L CONTADOR PUSLICO RECSTRADO ¥ POR EL ENAJENANTE O
S REPRESENTANTE LECAL LAS FIRMAS DF AMSOS D=SERAN SHR AUTOCRARAS

LAS AUTORIDADES COMPETENTES ANTE LAS QUE SE DEHERA PRESENTAR ESTE AVISO, SON LAS SICUIENTES:

EMIAARMNISTRACON CENFRAI OF CRANDES CONTEVSUVENTES (ACCE)
LS SERALADOS BN BL APARTADO B DEL ARTICULD 28 DEL #5541,

LOS CONTRIBUYENTES DESTINTOS A LOS SERALADDS EN I APARTADC B, DEL ARTICULD 78 DEL RISAT, ¥ CUANDO FL ENAJERANTE NO SEA
RESIDENTE EN EL EXTRANIERO DE ACUERDO A SU DOMICIUO FISCAL ANDTANDD CORRECTAMENTE EL NOMEQE DE LA MISMA EN &L ESPACIO
COUNESPONDRENTE.

N LOS CUADROCS DONDE SF SOLICTE
= NOMHERE RAZON O DENOMNACION SOCIAL, S8 DEBERA ANOTAR COMPLETO.
- APELIDO PATERNG, APELLIDO MATEENG ¥ NOMESE (5] S5 ANO TARA SIN UTHLIZAR ABZEVIATURAS.
= DOMIOLIO FISCAL BSTF DFRFSA ANOTARSE COMPLETO, SIN UTILIZAR ABSEVIATURAS, Y SIN OMITIH AL GUNO DF 105 DATOS SOLICITADOS,
-~ RECSTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES, BSTE DERERA ANOTARSE COMO 58 SERALA A CONTINUACION:

= PERSONAS FSICAS A 13 POSICIONES, EIEML O MASELOLYIONAG
FERSONRAS MORALFS A 12 ROSICIONES ANTEPONIENDO UN GUION (), FIFMOLOr -MITESIOSNI 9

5 PORALGUN MOTIVO NO LO TIENE A 12 0 13 POSICIONES, DERERA SDUCITARLO £N LA ADMINSTRACION DESCONCENTRADA DF SERWOICS
AL CONTRIBUYENTE QUE | E CORRESPONDA,

= CURP Osl CONTRSUYENTE ESTE DRS04 ANO TARSE COMO S5 SENALA A CONTINUACION:

PERSONAS #ISICAS A 18 Pmmmsummo COFCRIZITMDFNLLCO,
PERSONAS MORALES, NO

ACTVIDAD FOONOMICA Y CLAVE, S5 SERALARA (A COMPUES TA POR CUATRO DICITOS QUE CORBESPONDA O DESA CORRESPONDE R CONFORME
AL "CATALOGO DE ACTIVIDADES FCONOMICAS®, VEFMFAMFEO(A&PESEMMNKESYAFMMSE TENGAN 7 O MAS
ACTIVIDADES ECONOMICAS, BS DECIR. LA ACTIVIDAD POR LA CUAL SE OBTENGAN LOS MAYORES INCRESOS EN EL EJEROCIO.

DARA 106 CUADROS QUF CONTENCAN "PARFNTESS”, 55 DESERA MARCAR CON UNA ™57 [50) O UNA N” (NOL £ CONCERTD GUF CORRESPONDA
PARA CONCEPTOS NUMERICOS, SE DEHEQAN USAR NUMERDS ARASICOS,

LAS CIFRAS SF ANOTARAN BN PESOS SIN CARACTERSS RSPROALES FIFMPLO N5 ANOTAR 71433

CLASEICAOON BARA BEQUISITAR EL NOMSEE DE LAS ADMINISTRACIONES DESCONCENTRANDAS O AUNTOSA =ISCAL

INSTRUCOIONES DF PRESENTACION YO LLERADO BN EL ANEXD | DF LA FORMA SF PRESENTR POR CUADRUSLICADO



ADMINETRACIONES DESCONCENTRADAS DE AUDITORIA FISCAL FEDERAL

ACUASCALIENTES ™ JALISCO 7" SONCRA "T"
BAJA CALIFORNIA 1" JALISCO 3° SONCRA
BAJA CALIFORNIA“Z JALISCO *4* SONCRA 3"
BAJA CALIFCHNIA “3* JALISCO 5" TABASCO *1*
BATA CALIFORNIA SUR “T° MEXKO " TAMAULPAS 1"
EAIA CALIFORNIA SLR 2 MEXICO 2* TAMAULIPAS 2%
CAMPECHE *1* MICHOACAN 7 TAMAULIFAS *3°
COAMUILA DE ZARAGOZA *1* MICHOACAN 2 TAMAUUBRAS “4*
COAMUILA DE ZARAGOZA *Z MORELCS *1* TAMAULIDAS *5°
COARUILA DE ZARAGOZA *Y NAYARIT *I® TLAXCALA “T1*
COLMA *I* NUEWD LEON "™ VERACRUZ T
CHIAPAS 1" NUEVO LEON *2° VERACRUZ 27
CHIAPAS 2" NUEVO LEON *3" VERACRUZ
CHIHUAHUA *T* VERACRUZ
CHIMUAHUA “2* PUESLA " RAC

T EELA YUCATAN
GUANASUATO *1* QUERETARD * ZACATECAS "1*
CUANAZUA QUINTANA RCO "1 DISTRITO FEDERAL "1*

QuI RCO DISTRITO FEDE

GUERRERD T SAN LUIS POTOSI 7 DISTRITO FEDERAL *3°
CUERRERD 7" SINALDA T DISTRTQ FEDERAL "4”
HEDALCO T SINALOA 2"
JALISCO T SINALOA 3"

EL CONCEPRTO ENTIDAD FEDERATIVA, DEBERA REQUISTADO L NOMBRE QUE CORRESPONDA, CONFORME A LA
CLASIFICACION SIGUIENTE A SR SER REQLmA coNE )

ACUASCALIENTES CUERRERD QUINTANA RCO
BAIA CALIFORNIA HIDALGO SAN LUIS POTOSI
BAJA CALIFORNIA SUR JALISCO SINALOA
CAMPECHE MEXCO SONORA
COAHLALA MICHOACAN TABASCO
MA MORELOS TAMAULIFAS

CHIAPAS YARIT
CTHINUASHUA NUEVD LEON VERACRUZ
CIVDAD DE MEXICO YUCATAN

PUES ZACATECAS
TUANAIUATO QUERETARD

® CUANDO SE MUBIESE DADC CAMBIO DE RAZON SOCIAL, DE DOMICILIO FISCAL ¥/O DE REPRESENTANTE LECAL, DEBERA
ANEXAR FOTOCCOPIA DEL AVISO CORRESPONDIENTE

CUADRO - DATOS DE IDENTIFCACION DEL ENAJENANTE

CUANDO EL ENAJENANTE SEA RESIDENTE EN EL EXTRANIERO, DEJARA EN BLANCO EL CAMPO DEL RECISTRQ FEDERAL DE
CONTRIBUYENTES (REC REL EN&IENANT? Y ADICIONALMENTE DEBERA SE R SL NUMERO DE IDENTIFICACION FISCAL DEL
ENAJENANTE. SE ANOTARA EL NUMERO © CLAVE DL IGENTIFI N FISCAL DEL

LE CORRESPONDA AL RESDENTE EN £t
EXTRANIERO 8UE HAYA PERCIBIDO INCRESCS PROVENIENTES DE ENAJENACION DE A INES, DE FUENTE DE RQUEZA UBICADA
EN TERRITORIO NACIONAL.

CLARRO 2-DATOS DE IDENTIFICACION DEL REPRESENTANTE LECAL

EN ESTE CUADRO DEBERA ANOTARSE CORRECTAMENTE EL NUMERO DE ESCRITURA (PODER) OTORGADA Al REPRESENTANTE
LEGAL NUMERO DE LA NOTARLA QUE CERTIFICO EL PODER Y LA FECHA EN QUE EL PODER FUE CERTIFICADC.

EN RELACION CON LOS DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL DEBERAN SER REQUISITADOS CONFORME A LA LEY QUL PUEDA
APLICARSELES OiCHA FIGURA

CUANDO EL ENAJENANTE SEA RESIDENTE EN FL EXTRANJERO. DEBERA SENA S LA O!S!GNA%?N DEL REPRESENTANTE SE
ENCUENTRA CERTIFICADA O A LLADA COMO LA FECHA EN QUE OCURRI MISMA Y SENALAR EN EL DATO "NUMERC
DE IDENTIFICACION FISCAL® EL NUMERO O CLAVE DE IDENTIFICACION FISCAL DEL PAIS QUE CORRESPONDA.

DEBERA DE ACOMPARAR CORIA DE LA DESICNACION DEL REPRESENTANTE LEGAL TRATANDOSE DE ENAJENACIONES
EFECTUADAS POR RESIDENTES EN EL EXTRANIERO.

CUADRO - DATOS DL IDENTIFICACION DEL ADQUIRENTE.

EN EL CASO DE QUE EXISTAN VARIOS ADQUI TES, DEBERA ADIUNTARSE LA RELACION POR SEPARADO, INCLUYENDO LOS
235%?‘20'5 IDENTIFICACION REQUERIDOS, MAS, DEBERA INDICARSE EL MONTO Y lliTJFMERO PROFORCIONAL DE LAS ACCIONES

CUADRO &- DATOS DU LA OPERACION DE ENAJENACION DE ACCIONES
ANOTAR COMPLETOS LOS DATOS AGUI SOLICITADOS. LAS CANTIDADES SE ANOTARAN EN PESOS, SIN CARACTERES ESPECIALES

IMISMO, DEBERA INDICARSE S LA ENAJE! ION DE ACCIONES SE LLEVO A 0 El E PARTES RELACIONADAS O NO, EL
a%nEQO’fOTAL DE ACCIONES EN CIRCULACION AL MOMENTO DE LA ENAJENM!S:PV Eth‘lTUPMERO DE ACCIONES ENAJENADAS

INSTRUCCIONES DE PRESENTACION YA3 LLENADO EN EL ANEXO | DE LA FORMA SE PRESENTA POR DUPLICACO



I sbaer et ——

DE ENAJENACION DE ACCIONES.

MABGUS CONUNA T LA AUTOSIDAD COMSETENTE

L

ADMNISTRACION CENFIAL DR GRANDFS

CARTA DE PRESENTACION DEL DICTAMEN FISCAL

ADMINISTRACION DESCONCENTRADA

CONTRIBLIYENTES DE AUDITORIA FISCAL
ADMINISTRACION CENTRAL D& EISCALIZACION
INTERNACIONAL
NOMERE DE LA ADMINISTRACION
DESCONCENTRADA DE AUDITORIA FISCAL
[PRRA USD EXCL g
NG DFCEAT SE1 L0 DE RECIRIDO
[T DE S = NER T -~ .
" Tio. DF AV,
[T TS O ER TR LA ON DFL FRAJFNANTE
"RIAERE. RAZUIN O e N MR AL IO SOt AL
DOMICILID FISCAL CALLE W VIO LETRA EXTERIOR No. YO |ETRA INTEROR
TOLONIA TODICD POSTAL TELEFOND [5] TORRED FLECTRONIKCO
WUNICIFIO O ALCALDIA CAUDAD O POBLACION ENTIDAD FEDERATIVA ETU3
ACTIVIDAD ECONOMICA CAvE
RELC DEL ENAJENANTE CURPDEL
CONITRBSUVENTE
ENARNANTE
NOMESO DF IDENTIFICACION
DEL ENAJENANTE
RESIDENIE EN EREITOMONACIONA. | | mesoenteen e pamankso | ]
2 | DAIOS OF IENTIFICACION DF: REDRESENTANTE LEGAL
NOMBASE [APELLIDO PATERND, MA TERNO Y NOMBSE (51)
DOMICILIO FISCAL CALLE Mo VIO LETRA FXTEBOR N VIO LETRA INTFI0R
TOLONA TODICO POSTAL TELEFONO 5 CORRED ELECTRONICO
MUNCIPIO O ALCALDIA TIUDAD O POSLACION ENTIDAD FEDERATIVA
RF L. DEL REDGESENTANTE LEGAL 0 Chine. ot
NOMERO DF IDENTIFICACION FISCAL e o
| | o |
No. DE ESCRITURA No D NOTARIA QUE
CEANFCD £1 PODER . .
FECkA DE CoRT=ICALON DEL POOER
DA MES ARO TERTEADS Y APOSTILADO [
L 4
SE ACOMDANARA AL DICTAMEN \
FECHA DE DESIGNAGION COPiA DE LA DESIGNACION DEL { ]
RESPREGENTANTE | FGAL
TRATANDOSE DE ENATENACIONES
EFECIUADAS POR RESICENTE EN
L EXTRANIERO.

INSTRUCCIONES DE PRESENTACION Y/O LLENADO BN L ANEXD 1 OF LA FORMA

SE PRESENTA POR SEXTUPLICADO




3 | DATOS DF IDENTIFICACION DL ADQURRFNTE

BFC DEL ADQURENTE

TNGIAEE. FAZON O DENCOMINALITN STCTAL
DOMICILE HSCAL CALLE No YO LFTRA =XTERIO2 No YO LETRAINTR=OR
COLONIA COOIGO POSTAL TELEFOMNO [5] TORRFO FLFCTRONICD
MUNICIFIO O ALCALDIA CILUDAD O POBLACION ENTIDAD FEDERATIVA
ACTIVIDAD ECONOMICA

CURD D ADQUIRENTE

< R 1

[TNOMHARE, RAZDN O DENOMINAL 0N SOCTAL
TIOMICILIO FISCAL TALE o VO 1ETRA EXTERIOR e VO [ETRA INTEWOR
TOLONIA TOMICO SOSTAL TEEFONO )
MUNCIBI0 O ALCALDIA TIDAD O BOBLACION ENTIDAD FEDERATIVA
ACTIVIDAD ECONDMICA CLAVE
CONSOLIDA ESTADOS FINANCIEROS PARA EFECTONS FISCALES [ ] arcoeiasocenan emisoRa
CONTROLADORA ()
CONTHOLADA [ ] SEENCUENTRAINCIAMINADA DARA EFECTONS ()

: FISCALES

APELLIDO PATERNG, MATERNO ¥ NOMERE 5)

NUSE RO OF ACCIONES EN
CHCULACION TOTAL AL
AOMENTO DE LA EMNAJEWACKN

MONTD OF LA
ENATEMNACICN EN Y

LE AMEXA CONAOF ! | NUARE DO I8 ACT IR

DOMICILIO FISCAL CALLE No VO LETRA EXTERIOR No VIO LETRA INTERIOR
TOLONIA TODNGO POSTAL TELZEOND (5]
MUNICIFIO O ALCALDIA CUDAD D POBLACION ENTIDAD FEDERATIVA
No. DF REGISTRO
REL DEL CONTADOR PUSLICO QTORGADO POR LA ACAFF
= I DATOS UF LA ODERALIDN DE TNATENALION UF ALLDNES
DIA (V=3 ANO s MES ARD DIA MES ARD
FECHA DE LA OPERACION EECHA DE PRESENTACION DEL FECHA EN QUE SE PRESENTO D SF
AVISD) DERIO PRESENTAR LA DECLARACION

recal

OLENOA 1
ruca

INDRQUIE W LA OOF BACKON 5 LLEVO

LA TR CLARATY M § J S MATENALAS A CADO ENTRE BALTES
N8 N ADA B LAOCNADAS
s ] o[ )
CTXETO PROME TN
PO ALTON
INSTRUCCIONES DE PRESENTACION VO LLENADO EN EL ANEXO | DE LA FORMA SE PRESENTA POR SEXTUPRLICADO




DECLARD QUE LA INFORMACION QUE PROPORCIONO EN L DICTAMEN DE ENATENACION DF ACCOONES, A NOMSRE 1 EW&MME CUYOS DATOS
Sk FSPRCIFICAN BN EL CUADRO UNO DE E5TA CARTA, CONTIENE INFORMAOON QUE CONSTA EN LIBROS, RFCISTROS, DOCUMENTOSY DECLARACIONES
EP?&SI!R DE LA SOCEDAD EMISOGA DEL ENAJENANTE, MISMOS QUE EXAMINE, COMO LD MANIFIESTO BN EL INCTAMEN DE ENAJENACION DE
ACOONES QUE ADIUNTO.

[NOMBAE DEL CONTADUR PUBLICD QUE DI TAMING TIRNA

BEPRESENTO, Cuvos DMOS S (-SOG(JHQN EN B CUAI’”O UNO lf ESTA CAMTA, RFFiFIA SUS OPERACIONES ‘&M&S MISMAS QUE ESTAN
comm IIAD&S =N SUSQC{SNDSVS&- FNCUFNYFUN mmmmscou DOCUMENTACION COMPROBATORIA EN PODER OF M F&D‘ESPNIADA

INSTRIACCIONES DE PRESENTACION VIO LLENADO £N EL ANEXD | DF LA FORMA S5 PRESENTA ROR SEXTUPLICADD



RS ERSEASIN B e Se

ESTA FOGMA PONRA BEQUISITARSE EN COMPUTADORA, CON MAQUINA DE =5CRRIR, O CON S0LICRARD A TINTA NECRA G AZUL

SE PRESENTA POR SEXTUPLICADO, LAS CLALES DEHERAN SE8 HIRMADAS DO £ CONTADOR PUSLCO RECISTRADO Y POR 5L CONTRSUVENTE
O SU REPRESENTANTE L EGAL LAS FISMAS DE AMFOS DERERAN S5 AUTOCRARAS.

LAS AUTORDADES COMPETENTES ANTE LAS QUE S5 DEBERA PRESENTAR ESTF AVISO, SON LAS SIGUIENTES:

ENLAADMNISTRACION CENFRA] OF COMNDES CONTINGUVENTES JACGCT
LOS SENALADOS BN F1 APARTADO B DEL ARTICULO 28 DFL SISAT,

LOS CONTRIBUYENTES [NSTINTOS A LOS SERALADOS EN FL APARTADD B DEL ARTICULO 26 DEL RISAT Y CUANDO £1 ENAJENANTE NO SE2
SESIDENTE EN BL EXTRANIERO DE ACLEROO A SU DOMICILIO FISCAL ANOTANDO CORRECTAMENTE EL NOMEQE DF LA MISMA BN EL BSPACIO
CORRESPONINENTE,

EN LOS CUADROS DONDE SE SOLIOTE

= NOMBERE. RAZON O DENOMIRACION SOOAL, S5 DFBERA ANOTAR COMPLETO.

= APELLIDO PATESNG, ARSLLINO MATERNG Y NOMERS (5] S= AN TALA SIN UTIUZAR ABS=VIATURAS

= DOMICLIO FISCAL, ESTE DEHERA ANOTARSE COMPYLETO, SIN UTILIZAR ABRFVIATURAS, Y SIN OMITIR ALGUNO DE 1OS DATOS SOLICITADOS.
- BEGISTRO FEOFRAL DE CONTRSBUYENTES, S5TF DERERA ANOTARSE COMO S SENALA A CONTINUACION:

VERSONAS HISICAS A 15 DOI)ONES. EIEMPLO: MASESODIONAR
PERSONAS MOSALES A 2 POSICIONES ANTEPONIENDO UN GUION [, £IFMPLO: -MITEHI0BNLS

SERORALGUN MOTIVO NO L0 TIENE A 12 0 13 POSICIONES, DEBERA SOUCITARL O N LA ADMINGS TRADION DESCONCEN TRADA DE SERVICIOS
AL CONTRIBUYENTE QUE L& CORRESPONDA.

- CURP D= CONTRIBUYENTE, ESTE DERERA ANOTARSE COMO SF SERALA A CONTINUADION:

PERSONAS FISICAS A 18 POSICIONES, E2EMPLO: CORGESQITMDENLLLD.
PERSONAS MOSALES NO ARLICA

ACTVIDAD ECONOMICA Y CLAVE. SF SENALASA ucnmuesmnoncmm INCITOS QUE CORBESPONDA O Di8A CORRESPONDE R, CONFORME
AL TATALOGO DE ACTMIDADES BCONOMICAS *, VICENTE A LA FETHA DF PRESENTADON DF £51A FORMA CUANDO SE TENGAN 2 O MAS
ACTWIDADES SCONOMICAS, ES DGOQ. ‘CWDPNMC!MI SE OHTENCAN LOS MAYORES INCRESOS EN EL EIEROOO.

PARA |OS CUADROS QUE CONTENCAN "PARENTESIS', 58 DERERA MARCAR CON UNA ST [5) O UNA "N" (NDJ, BL CONCERTO QUE CORRESPONDA.
PARA CONCEPTOS NUMERICDS, SE DERERAN USAR NUMEROS ARARICOS.

LAS CIFRAS S5 ANOTARAN EN PESOS SIN CARACTERES BSPRCIALES EJRMPLO $T140414 ANOTAR 7483

CLASFICADION PARA REQUISTTAR FL NOMERE DF LAS ADMINISTRACIONES DESCONCENTRADAS DF AUIRTORIA FISCAL

INSTRUCCIONES DE PRESENTACION ¥/ LLERADO EN BL ANEXD | DE LA FORMA SE PRESENTA POR SEXTUPLICADD



ADMINISTRACION=S DESCONCENTRADAS DF AUDITOSIA HISCAL FEDFRAL
AGUASCALIENTES T JALISCO 7T SONORA T

AT = *
LT
A O MICHDACAN *T* TAMAULIDAS *5-
EBAUIA BE FERERIR 7 i TP <

DE ZARACOZA T NAYARIT T JLAXCALA T
Eomat RO VERAGHIL .
S MEDLE s

AT BIEEA T YORATEN
CUANAJUATO T QUERETARO 1" ZACATECAS T
kS A BeEIg iR
GUERRFRO °F N LUIS POTOS! T DRTRITO FEDERAL &+
AUSCOT gmg:’z

. Wm FEDERATIVA, DEBERA SER REQUISITADO CON El NOMBRE QUE CORRESPONDA, CONFORME A LA

ACUASCALIENTES CAlRRRERD QUINTANA

BAJA CALIFORNA HIDALTO SANLUIS 90‘09
BAJA CALIFORNIA SUR JALSCO SINALOA
CAMPECHE MEXICO SONORA
Bt 45
CHIARAS NavAs TLAXCALA
CHIHUAHUA - NUFVO (£ON VHIM',&.JI
BUlRkNG MEe PURBLA ZREATECAS
GUANATUATO QUEBFTARD

CUANDO SE HUBIESE DADO CAMBIO DE RAZON SOCIAL, DE DOMICILIO FISCAL V/O DE REPRESENTANTE LECAL, DEBERA ANEXAR
FOTOCOPIA DEL AVISO CORRESPONDIENTE.

R R R R R

CUADRO 2-DATOS DE IDENTIRCACION DEL REPRESENTANTE LEGAL

ST AR P RS AR AT SRR AMEATE £ MOS0 O, SSTRAEORFL DI G RePresemaNTe

mm%%ms DFL REPRESENTANTE | FGAL, DERFRAN SER REQUISIYAIX)S CONFORME A LA LEY QUE PUEDA
ENCUER Es BREICAIE BATTTADA VST EADA RAFLRAEERTERO DER TR BRAAR b LA b e BATE RS
N HSCAL® EL NUMERO O CLAVE DE IDENTIFICACION HSCAL DEL QUE COR

DEHERA DE ACOMPANAR COPIA DF DESIGNACION DEL REPRESENTANTE LECAL. TRATANDOSE DE ENAJENACIONES
FFECTUARAS POR BESIDENIES ENFL EX"!AN)

CUADRO %- DATOS DE IDENTIFICACION DEL ADQUIRENTE.

EN EL CASD DE QUE EXISTAN VARIOS UIRENTES, DE&HA ADJUNTARSE | A REL POR SEPARADO, INCILUYENDO | OS
DAIOSPE‘ IDEN N REQUERIDOS, DEBERA INDICARSE EL MONTO ¥ NUMERO PROPORCIONAL DE LAS ACCIONES

CUADKO 6. DATOS DE LA OPERACION DE ENATENACION DE ACCIONES.

ANOTAR COMPLETOS LOS DATOS AQUI SOLICITADOS, LAS CANTIDADES 58 ANOTARAN EN PESOS, SIN CARACTERES ESPECIALES
AUMENE SEATEE AMRISRES N S R B AR S TR E AT A SR TN R T B AR A0S R ™

INSTRUCCIONES, DF PRESENTACION Y/O LLENADD BN EL ANEXD 1 DE LA FORMA SE PRESENTA POR SEXTURLICADO



REGISTRO FEDERAL DE CONTREUYENTES

ANEXO 2 @
IMPUESTO AL ACTIVO PAGADO
LR A 28 IRRTIR 08 CORAN EN EJERCICIOS ANTERIORES 2001

DEL MPUESTD PROMO. DEBERAN ANOTAR LAS CFRAS G

LAS SOCEDADEZ CONTROLADAS LA DEVORUCION © COMPENSACION ORAESPONDIENTES A
mmou:mcmzmmuommzmmumuwmmnmmmummumu
HAYAN ESTADO OBLIGADAS WO PURAS.

ATRIBUTAR COMD CONTROCADORAS MO
1 DATOS DE LA DECLARACION
A EERCCIOD 8. TPODE C.FECHA OE
FSCAL(T) DECLARACION { 2 )
0. MONTO HISTERICO O 1. MONTO ACTUALIZADO ( 8 } (D
POR RECUPERAR {3 }(4) conbormaat con of An. 0 de s LINPAC|
A SJERCICIO B TFODE C FECHADE
FECAL(1) DECLARACION (2} PRESENTACION
0 MONTO HISTORI00 © E NONTO ACTUALIZADO ¢ &
POR RECUPERAR [ 3)(4) m..omou-uuﬁca
A EHEREICIO B T 08 €. FECHA DE
FISCAL(1) DECLARACION (2} PRESENTACKON
lmum E NONTO ACTUALZADO ( § ) (De
POM RECUPERAN | )4 ) contormidad sen At @ de B LIMPAC|
A EIERCICID B TFOOE C.FECHA DE
FISCAL (1) DECLARACION (7 )
0. MONTO HISTOSICE O RENMANENTE E, MONTO ACTUALIZADO ( 8 ) (De
POR RECUPERAR [ 3 (4] conlotmadad con o At 0 de s LINPAC|
A ESEACICIC B TFO e F
FSCAL (1) DECLARACION (2 | &l%“
ono'mmmowo . NONTO ACTUALZALO ( 8 ) (D
POR RECUPERAR () )(4) caviotmdad com of Art. O de s LINPAC)
A LIRS B rPOCE FECHA
FECAL (1) w(n = o
0. MONTO HISTORICO © E NONTO ACTUALIZADO ( 5 ) (Ue
FOR RECUPERAR (3 }(4) coniomidad son o Art. B de s LINPAC)
A EJERCILID 8 TFODE € rEcaDe
FECAL (1) DECLARACION 1 2} PRESENTACION
D MONTO HISTORICO D E. NONTC ACTUALZADO (6 3 (Do
POR RECUFERAR (31(4) comicrmatas con of A O de s UNPAC)
A EJERTICKO BTFODE L FECHADE
FSCAL(1) DECLRRACON (2}
0. MONTO HISTERICO O £, MONTO ACTOALZADO ( £ {bw
FOR RECUPERAR (31(4) “mumn«-wmm
2 0. MONTO HSTORCO O REMANENTE E MONTO ACTUALZADO
POR NECUPERAK
TOTALES
177 Sedees = = ~
125 = Noomad
= Comeccidn bacsl
D = Comgiemertara par dctanen
4 = Dwsrcoparacen
O » Descomsobsasin
|:.&--idauu~-.-i-u-¢ha—-~dg-h wl Zuw haya sois cubern por medn del screddarremo del 158 causacs e el mamo seescic, o e
Mp&n&uuonum
m Beters MU B PEUEEH ¥ 20 0

ll)mnma
e

rooe 2

18} Tratheoase del

e debard IOMITI FESIe B Ieeha 0 Que s¢ TR0 (3 SRS MALIRZIEAN RIS € Senh MRS del eeion o6 ol r ol 157

SE PRESENTA POR DUPLICADO CONJUNTAMENTE CON LAFORMA OFICIAL 32 & &Y



REGISTRO FEDERAL DE CONTREUYENTES

CLAVE UNCA O REGISTRO OF POBLACION Z00%
1 DATOS INFORMATIVOS DE LA DECLARACION DEL E.maomncuuﬁmmmum
POR ACREDITAR EXCEDE AL IMPUESTO AL ACTIVO,
e o - Ao
A EERCCO FISTAL oe. ~

B TIRO DE DECLARACION | 1)

A L3 Al
€ FECHA DI MRESENTACION DE LA DECLARACION
o NUMESD OF OFEMACKN O FOLD
© DR RECEPCKN (2}
3 INPUESTO SORRE LA RENTA CORRESPONIIENTS
DEL ERRCKCD
F INPUESTO AL ACTIVO DEL EJRROCO
a INPUESTO SCUNE LA RENTA POM ACREIDITAR
QUE EXCEDE AL IMPUESTO ALACTIVO (E - F)
CTIVANENTE
LB LMPAC)
.n=mE=:n:~uMn
L CANTIOND A RECUPERAR
(B oM, o maser )
4 CONPENSACIONES FTECTUADAS
© CONANTERORIDAD
K. DEVOLUCIONES EFECTUADAS COM ANTERIORDAD
INPORTE G REMANENTE FOAR PROCEDE LA
e ws & sage 5 i _&. =a
E*“c- S i € T30 e
~ INPAC EFECTIVANENTE PAGADO
PENDIENTE DU RECUPERAR (H-1)(2)
2 DATOS INFORMATIVOS DEL ARTICULO TERCERO TRANSITORIO DE LALEY DEL IETU

INFAC ACTUALIZADO POR RECUPERAR

A et il B MONTO MAXINO D IMFAC A RECUPERAR

SOUCITALA DEVOLUCION

uncvmmunrmamumﬁwmamv&mnammm

IMPORTE DEL MPAC PAGADO PARA
C. DETERMNAR LA DIFERENCA 0. EJERCICIO FISCAL AL QUE CORRESPONDE

= Desoossclaasdn
(3} 560 se 3ramch w0 G55 Je haber pres u 40 3 rawks de medion Vs Bareans S0 G350 de Rabar S0 PRSAITISS POr SEMT! 8 INGLID

(3 o ~e wega s iR P ngan i



6 ANEXO 3 ‘
IMPUESTO AL ACTIVO PAGADO
CLAVE ONICA DE REGISTRO DE POSLACION EN EJERCICIOS ANTERIORES. 2g0%
(CONTROLADORAS Y CONTROLADAS)
mtuwaosutnua“smnmvmxmmmmuwmmmmm
vanmu-"::.mmm e — - e
1 DATOS DE LA SOCIEDAD CONTROLADORA SOLICITANTE
RFC DENOMNACKON O RAZON SOCIAL
2 - DATOS DE LAS SOCIEDADES CONTROLADAS
REGC DENCMINACION © RAZON SOCIAL
A
E]
c
2A IMPUESTO AL Acmooeusocsmncomnm
LEJERCICIO & FECHA DU o IMPUESTO AL ACTNO 0
FISCAL PRESENTACION EFECTIVANENTE PAGADO

roTaLEs

— mﬁ.mmumcw_“

- o EFECHADE B IMPUESTO AL ACTWD IV PARTICEACION ¥ SHEYES 1D A IR0 W R A SE IO G
AL pREsRaTACIOW EFECTIVAMENTE PAGADD COMOUOABLEC.  comscupaRLE 0 ACCOMARO e R PO,
U m T el 5 w3T0RICO o

. TOTALES



REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES

CLAVE UNCA DE REGISTRD CE POBLACON

2C mwoumwooeusocmcommm -c"

LERROCK) I FECHADE W IWPUESTO AL ACTIVO ¢
FRSCAL PRESENTACION EFECTOVAMENTE PAGADD

SOUCTADO Dla  MES  ARO HISTORICO

TOTALES

Ll iaetatediidin . TYWM 100 tekansimielabriis e

31

MR CONSCL DADO QUE EXCIDR
A EERCICIOFISCAL D AL IMPAC CONSOLIDADO (B - € )

IVPLES 1D SOBRE LARENTA
¥ CONBOLOAD E INPUESTOALACTIVO RECUPERADO

WPUESTD ALACTVO
c. CONSCUDALO F OFERENCA (D-E)

12 SOCIEDADES CONTROLADAS
SOCEDAD CONTROLADA “A” SOCIEDAD CONTROLADA "5~ SOCEDAD CONTROLADA "C™

G EER0C0 FISCAL

H. WFUESTD S0SRE LA RENTA

L NPUESTOALACTVO

1SR GUE EXCEDE AL INPAC
bomen

= PARTICPACION CONSOUOASLE
© QACCIONARIA

v SRR

4 INSTRUCCIONES

L mz&.—nmnmm u » - 5. IV PARTICEACION CONSOLIDABLE O ACOORARA. Deberd s
Mosedetey corfeuci u*.md‘a“—.nﬁ- ey s Yule v murocos atereres & 1000 ¢ le perSopusin comacislibin cuseet s Rt
oA B GRNCODs Poseees ¥ POTY

7 .munvn‘. s vmnmmmmmo
| EJERCICIO RECAL SOUICITADG. Danerd anoly 3 0080 30908 o eersas facs on o asd ACCIONAOD CONNESPOMDA. Dty
e (00 6 T B 2TV Buw 106D b Sewieole um-mummmmn-.-

i PRESENTADON. Deterd ala mes y Mo ok
FOTIH O GRS 81 51 (350, 9 L) 9w 58 anTesil y 40 Jagl 6 N0 ¥ A0 St 7. V1 INPLESTO A ACTIVO ACTUALIZADO (FECTIVAMENTE PRGADO, CORSOLIDABLE O
WEcR3 a0 dewshotn, WEkzands COs SigRon gara o Sia 30T Pars & mea y SuETo B3 W a0 Mna—---whn-m

e & wwtabluccto wn of e O 2 s Loy Sl
LR i~ I~ ® o ol wets phrals S o ley
pagas - wrcurelgmbtapm L RUBAO 1 E5 evta secoin se avelinkn ks m—cm—-dndm
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- ANEXO 4 @

CONSECUTIVO D€ MOJA Y £N EL SEGUNDO CAMPO EL TOTAL DE HOJAS U
1

RELACION DE FACTURAS EN LAS QUE CONSTA EL PRECIO DE ADQUISICION DE DIESEL *

4. RFC DEL PROYEEDOR b NONERD DE FATTURA
o M ey L MONTO DR mu MOKTD DEL EPS
A it 9. ADQUISICION DEL " rasiansoo
DIESEL
o, RPC DEL PROVEEDOR b. NOMERO OE FACTURA
SR wes o MONTO DE LA
o FECHADE A » MONTODEL EEPS
SOPSDCON TRASLADADO
. RFC DELPROVEEDOR | b NOWERD DE FACTURA
o wes L3 MONTO DE LA
o FECHA DE < POR . MONTO DEL EPS
CtOeoN - ADOU DEL " TRASLADADO
DIESEL
& RPC OEL PRCVEEDGR B. NUMERO DE FACTURA
o nes Ao MONTO DE LA
o FECHADE { 5 POR o MONTODEL iE9S
Feenc O ADQU DEL TRASLADADO
DIESEL
» RFCORL PROVEEDAR b WOMERO DF FACTURA
o owe ao MONTC DE LA
o TECHATE ‘m'& PON MONTO DEL 1z
EAFEOICION &moa * TRASLADADO
2. REC OBL PROVEEDOR B NOMERO DF FACTUNA
oW wen MAC MONTO OE LA MONTD
(el 4. R nOUISION OF o TR0
DiESE
». RFCDEL PROVEEDOR b NOMERD DE FACTURA
=% CC 1) o MONTD olmu MONTO DEL P°S
G e 4 anou ey * TRASLADADO
& RFC 0L PROVEEDGR b NONERO DE FAGTURA
o e o MONTD OE LA
< mome o Ry vt o oo0e e
DIESE
. RFCDELPROVEEDOR b. WOMERO DE FACTURA
C L MONTO DE LA
o FECHADE o, OPERAGION POR ey g
EXPEOCON m}a@bﬂo& THASLADADD
SUMA DEL MONTD DE LAS.
i 4 e p. SUMA BELMONTO DEL IEPY
DELDESEL ANOTADO EX ESTA HOIA B L R R
FUMA DEL WONTO DE LAS NONTO
£ OPERAGONES POR ADGUUCION DEL At U
TADO EN OTRAS HOUAS (1| 413
SUMA TOTAL OEL MOKTD O LAS MONTO TOTAL TRASLADADG
€. OPERACIONES POR ADGUISICKON DEL F oegi1) ixiat
OESELIA ¢ 8 (1)

(1) S50 yikzrdn g @ 4lma de Aoe 00 e40e
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REGSTAC FEDERAL DE CONTRIBUYENTES

CLAVE UNICA DE REGISTRO OF POGLACION 2001

1 RELACION DE FACTURAS QUE ACREDITAN LA PROPIEDAD DE LOS BIENES QUE UTILIZAN EL INESEL

comen | owNERL, o
L Moy
o, FECHA DF EXPRDCON *. TPO DT MEN
o ven el
. FECHA DE EXPEDCON ». TIO DI BEN
somem || s Mo, « Berachi
ok wes 0
d. FECHA D EXPE0dN = TPODEL BEN
& CLAVE 1) St > ::::m
oA wes wo
d. FECHA DE EXPEDICON ». THODEL BEN
oA wes ada
4. FECHA DE EXPEOICION « TP DELBEN
» CLAVE (1) % -
M wes Ao
4. FECHA DE EXPEDICON «. TPODEL BEN
» cLAVE (1) st = SeTACTUNA
oA wes  wo
o FECHA DE EXPEDICION o TPODEL BEN
= -n e
. FECHA DE EXPEDICION «. TFODEL BEN
2 TRATANOUSE OF PERSONAS NORALES, ANOTE
£1 NOMERD DE SOCIOS QUE LA INTEGRAN
1 1] Clave: DECLARD BAJD PRCTESTA DE DECIR VERDAD SUE ESTOY
:uuo—n-ho«mm. . m‘ﬁmmum
A= G, Qe 38 26GN3 3 34 T2 0y MGINES 0 pISITES SevONCITES B N T Yy L e e
Trathecose de las daves P o A teberh svoncadar tars orgadl ¢ fotcopans camesposdasies.

- ——
| P T p——
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REGISTRO FEDERAL DE CONTREUYENTES

" ANEXO 6
CLAVE UNICA OF REGISTRO OF POBLACION DESGLOSE DEL IEPS ACREDITABLE
SE UTILLARAM TANTAS OJAS DE ESTE ANEXO COMO SEAN NECESARIAS, ANOTANDO EM £L FHIMESL CANPO £4 NIMEND — o€ wons
COMSECUTIVO DE HOJA Y EN EL SEGUNDO CANPO EL TOTAL DE HOJAS UTILZADAS.
A RIC DEL PROVEEDON (1) B cuwe(2)
¢ MiMERO DR ~ MONTO DE LACS) OPEAACKIMET) . W
o (VALOR DE L0 ACTDS O
o L ACTINDADES) {3 AL CONTREUYENTE
A AFC DEL PROVEENOR (1) B cLE(2)
T MONTO OF LAE) ORERACIMES) MONTO DEL £P5
c 0. (VALOR DE LOS ACTOS O £ TRASLADAGO
SEFRASRAEs 2 ACTAVOADES] 13 ) AL CONTRBUYENTE
A HFC DEL PROVEEDON (1) B CLaE (1)
oy MONTO DE LAcS) ) MONTO DFL 55
< . (VALDR DE LOS ACTDE O B THASLADADO
SREMGEREDL2) AGTAVIDADES) (3] AL CONTREUYENTE
A AFC DEL PROVEEDOR { 1) & CLWE()
e MONTO DE LAS) GPERACKIMES) MONTO DEL €PS
€ oppmaciones 0. (VALOR DE LOS ACTOS O £ TRASLADADO
o ol ACTHODADES) 431 AL CONTRBUYENTE
D MONTO 08 LA OPERACIONES)  © WONTO DEL 1EPS TRASLADADO AL

ITERANENTE A MAND

(Aghe 2000 y

4
z AGUAT (MNERALIZADAS O GASFCADAS), REFRESCOR, BERDAS
18 MIDRATANTES O AEMIORATANTES ¥ SUS CONCENTRADOS
artarone)

J BEBIOAS ALCOHOLICAS ¥ REFRESCANTES (4 |

L] CERVETA (4]

L TABACCS LABRADOS (4)

ANGTADAS £ N OTRAS HOJAS

PaIS !

CERVEZAIG+K)(4)

M MDRATANTES O RENDIRATANTES ¥ SUS CONCENTRADCS
(Apksa 2008 y anterores| | 4)

N AEBDAS MCOROUICAS ¥ REFRESCANTES (Fed) 14|

TABACOS LABNADOS (M oL )(4)

TOTAL DE OPERACIONES BUMA DE CANTIDADE §
» °

AGUAS
Q. MORAT

ANENTE AMAMO (HBIS + L BIS ) (4]

O GASFICADASY, REFRESCOS GERDAS
O REHDRATANTES ¥ 5102 CONCENTRADOS

(Ao 2000 y svderares) {1+ M) (4)

11) 5 crante ol parsode resics ==
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CLAVE UNCA DE REOIITIRO DE POBLACION 2004
1 RELACION DE IMPORTACIONES
A .-n-"urﬂnu.
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wes
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Fecha de publicacion del formato en el DOF

Personas fisicas

rmer apedid

Segun ot
aD

)]

NOrmee (5]

Prirmer apellid
QuUNGo apellic

Servicio de Administracion Tributaria

Solicitud del certificado de efirma

Homoclave del formato
FE

Datos generales del solicitante

Denominacan o Razon soc |8

Personas morales

Represantante legal o apoderado

Marque con "x" el documento que proporciona para realizar el tramite (original o
copla certificada)

Persona fisica

Deocumento de dentidad

Idertificacon ofical igente

HACIENDA

Persona moral
ACLA O GOCUMENTO CONSTTUTVO
Poder general para actos de administracion

Identificacydn oficial vige

Se presenta por dupficado

ee
o0 SAT

Contacto

Av. Hidalgo 77, Col. Guetrero, CP. 06300, Cudad de México
Atencian telefonica desde cuplquier parte def pais

nte del representante lega

dominic

MarcaSAT 55 627 22 728 y pare & axtenor del pais [+52] 55627 22728

Pagina lde 4



Servicio de Administracion Tributaria

Casos especiales (especifique el supuesto)

Dedaro bajo protesta de decir verdad que jos datos contaenidos en Sello del SAT

esta solicitud son clertos

Fama con tinta azut © hueila agital de
del represertante legol on erado

F reprosemante lr‘f_)-\ o apocarado mantfesta bajo protesta de o

fecha &l man

vercad que s est

moaficado o revocado

Instrucciones

icitud podra ser llernada a computadara, maguina o a mano, considerando k

Datos gener ales delsolicitante

En ol caso de las Personas fisic

% 50 QeDera capturar

o CURP: Clave Unica de Registro de

¢ RFC Clave del Registro Federal de Contribuyes

o Nombre(s), primer apellido y segundo apellido

En & caso de las Personas morales se deberd capturar

o RFC Clave el Registro Federal ge Contribuyent

vomociave |

e posiciones)

o De

OMINacon 0 Razon soaal como apar 2N SU documento Cconstitutiva

Representante legal pars personas morales o personas fiscas que se ubiquen en alguno de los Supwestos de represantacon gal

o CURP: Clave Unica de Registro de Pobiacdn a 18 posciones

o RFC Clave ool Registro Federal de Contribuyentes con hor

posciones)

o Nombrals), prmer apellido y segundo apelido

FESENTa por oy icad

Contacto

Ay, Hidalgo 77, Col. Guerrera, CP. 06300, Cludad de México
Atercion telefonica desde cualquier parte del pals

MarcaSAT 55 627 22 728 y pars ol extorior del pais {+52] 5562722728

HACIENDA

Pagra2de 4



Servicio de Administracion Tributaria

Terminos y condiciones de uso

suscntn, cuyos datos genersies aparecen al snverso de |8 presente soliotud de| certificado de Fema Blectrorecs Avanzads en sdelants efirma”

para todos 105 efectos legales gue danven del presente documento a que haya lugs, manifiesta ante & Servcio de Ademenistfacsén Tnbutana

1- Que es mi libre voluntad sobictar al Servicio de Adminisiracion Tributaria en su cardcter de Agencis Certficadora y Registradora, en adedante
@ SAT, & emiaon del cenficado de “efirma’. 0 en su Caso o o mi epresermada o8 conforrmedad con fos térmings sefalados en ef artoulo
17D del Codago Fiscal de la Federacion

Z- Que persona@mente he gonerado a waves del programa Cornfca ol archivo de roquensmients con terminacion “Req”, y en o musmo acto
e acchivo de la clave privada con terminaodn “Key', asi como le comrasefia de acceso & |a clave privada asociada & memo, lacusl yo

meamo estatiad y &5 S0i0 de e BNV CONDOMIENTO y oMo, SN que algune Persona Me haya asistido en dicho proceso

I- Que reccnozeo y acepto que dichos archnves quedarnn Do mi resguardo y que e SAT" no dmacena el archnvo O la cave privads con
termenacan *Key", ni conoce el contenido de 13 contrasefs de la mEma, a5l MISMo BCepto que entregué 8l “SATT en un dIEPOSTIVO MagNLce de
amacenamiento [USE ) of archewo de tequenmiento con termmacan “Req’. mamo que cortiene mes datos tales como  RIFC, CURP y correo

Yactromon personad v an of caso de s panonas momies REC, cormeo efestron

y o5 datos del represertante lega

4= Que CcoNOZC0 y aceplo que &l uso o8 ardhivo de B clave privada n termuinadon “Key', el cusl generé a travis de la aplicacon Temifica” y

que ¢5 ol gue contone |3 contrasafs de B clave prvada, 10s cuales forman parte de My “efirma”, o5 de M abooluts yestCIa sponsabidad,

y por 1o tamo 10005 aquelios movimentos ¥ documentos que saan firmados elecrdnicamente con M “efima’, me serdn directamente atnbuibies

Por Jo sefalado conopco y acepto que e M ohigaoion actuar con ia adecunda didigencis y establecer jos med

razoraties para mantenes
abaoluts confhdenciahided respecto del resguardo del archivo con terminactn “Key™ y la contrasedis de e dave privada, & fin de evitar ¢l uso no
mitonzado de los meETos Siendd responsable de los daflos y per
Ndetido, No pudiencs Fagal en NINGUN MOMEeNnto que 18 uso se realid por Persana No autonzZada

KI0s, de caracter Neancer ywo kgal que puderan Ccausarse con su uso

5+ Que enelsupuesto de que 0ONDZCA que acha conhdencialidad se encuentre en resgo, deben tar de mediato 18 revocaodn del centificado

de "eNma”, de contormicad con 1o dispuesto por i articulo T7-H del Cadigo Fecal oe la Eederacon

6 Que o5 doe mi conocimeento y conformiciad que con of proposto de brindae corteza juwrkhca en la obtencidn y uso del certificado de “efirma®
22 debe garantizar & sustencia del vinculo juridico entre o amuficado de "efirma” y sy ttutar, pare lo cusl deberé comparecer personalments previa cita
ante s oficias del “SAT', parn acredrar plenamente mi identidad como persona fisica titular, v en el caso de las personas morales, la persona

Ssica que acuds a reallRer el VaMRe acredile que cuema con las facultades para ACIUS COMO representante legal o apoderado

7 QuUe SCepLd y TECONOICo qQue en acha comparecencia @ redizara |a vermcacion de |8 CooUMENIECOn as Como &l regisro y almacenameeno
de me datos biométrcos onsstentes en huellas dgtales, fotografie de rostio, captura de laimagen de los s de mis gos ¥y mi firma autograta,

& como la digitalizactn de & documentaodn que acredis miidentidad o b de mi representada

8 Que esde m conocimeento y conformdad que, con o propdsito ¢ bondar certeza juridca en W ottencion y uso del certificado de
‘efirma’, deberé entregar al "SAT” unto con la presente scbctud e documentacidn sefiafada en las ichas de tramige correspondientes del Anesn
1-A de & Resouciton Meceldnéa Fiscal, y que eStos dOCumentos en comnunto con mes datod de dentidad ariba especficsdos Seniran para

acreditar de marera nequivoca mi dentidad.  para o cual el *SATT realizard o cotejo y verfficacion de 105 mismos

presenta por dunlicadce
Contacto
Ay, Hidalge 77, Col. Guerrero, CP. 06300, Cludad de Méxi
HACIENDA z: SAT : A!eni:d»gr??ehfmica do&?cualqdw mnzd“el p:isz )

» MarcaSAT 55 627 72 28 y para ol extorior del pais {+57) 55 637 22778

Piginaided



Servicio de Administracion Tributana

9~ Reconarco Gue para la ermisitn del omtificedo de "efirms”, &l "SAT™ revisd ls documentacion pressstada de confocrmidad con las fchas de émite del Anexo 1-A
e & Resclucion Mscelanea Fiscal, con & cual me identifiqué, constatando a simple vista que 1os documentos correspanden a los rasgos fisondmicos y caligraficos
del contribuyente solicitante, por lo que asume la responsabilidad exciusha respecto de & autenticdad de los datos y documentackan proporcionada a1 “SAT . De
{a rmésrma forma ssumo s responsabilidad exciusive del debido uso del Centificadode "efirma®

K -Que conoon, entiendo i aospty

A Que al finslizar @l tramite, | *SAT" ganerara & certificado de “efirma”. #l cual podré recibir en mi dispositvo magnético de almacenamisnts (USH) o
descargar a traves del Portal del SAT: wwwaat gobumi y e sard entregado ef comprobante de generacion del certificado de “efirma’, ef cual sera o
acuse oficial e haber realizado el trémite

b} Bl contenido y sicancs de 35 deposiciones legaes y reglamentazias relativas 3 15 cesbracon oe actos jundicos med ants &! uso de medios alesctronicos,
¥ que @5 de la exchusiva responsabliidad del titular oed certificado de "efirma”, &l uso y & slaboracdn y & contenido de todo dooumentn eectronico o
digital que ea firmada con un certificado de "efirma”, responsabilizindome de las consecuencias pridicas ocasionadas por proporcionar mi cenficado
a un tarcern,

o Que mi certificado de "efirma” farchwo con entension Cer) es de caracter publico, por o que puede ser Bbremente consultado y descargado por mi o
cualquier otro interesado a traves de fas formas y medios que establezca of *SAT" en el Portal del SAT: www.sat gobmix

& Que & SAT" en su caracter de Agencia Cenificadora y Regisiradora, no sera responsable por danos y peruicios que pusdan registranse a mi o a tercenos,
por 1a svensua!l impostilidad de realizar 3 presentacian o firmado slectitnico de Algun documents, tramite, solicitud, petician o promocion por causs
de caso fortlsito o fuerza mayoe.

€ Que &l “SAT" podea requeriime, sin responsabilidad alguna pam dicha autoridad, & reenvio de cualquier documento, ramite, solcitud, peticion o
promocion que haya frmado con mi certificado de “s firmia®, cuando SS10s CoEngan vIrus o estén Aectados por software maliciosn, se hayan pressntado
Sores dervadcs OF R Uansmison electronca 0 No puadan e procesados por cuaiquier oy causa O naturaleza técnica informiatics o de
LRecomunicacones.

f}  Que o Banco de México, #n = Garacter de Agenca Regstradors Central, no respandera por los dafos w0 prejulcos que s causen, directs o
Indirectaments, por la wtilizacion gque se eaice o pretenda reallzarse de B Infraestructura Extendida de Sequndad (5], Inchuyendo 105 Que 58 Gausen
por motivos de emision, regstio y revocacion de Cenificados Digitales

g  Que micorreo slecuonion ser intagrado 3l ceificado de 13 "ellrma” masmo gue & de cardater pUbIco ¥ & traves de este podré recib notifcaciones del
Servico de Admenistracion Tributaria

Acepto los términos y condiciones de uso del certificado de e.firma

Firma con tinta azul o huella digital del Contribuyente, del asociante, o del represantante legal o apoderado

El representante legal 0 apoderado manifiesta bajo protesta de decir verdad que a esta fecha el mandato con &
que se ostenta no le ha sido medificado o revocado

El"Usuario” acepta las condiciones de operacion y imites de responsabilidad del Servioo de Administracion Tributaria en su calidad de
Agencia Certificadora y Registradora, asi como los relativos a Banco de México en su caracter de Agencia Regstradora Central

Se presenta por duplicade

Contacte
HACIENDA 3$3sar Av HIG3GOTT Col Guerrer, C 2 06300, Cudad de Mésico

parte dei psis:
MarcaSAT 55 627 22 725 y para el exterior del pak (+52) 55627 2 728
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FORMATO DE GARANTIA
DEL INTERES FISCAL

ANTEN SR OCIAE BL LLENADIO T8 S5TY
FOUMATO [ EA LAN SETIICCIONIN

ENTRS LAS
CALLNS OF Yo

COLONSS MUNICIND O
AlCALDW

LOCALIDAD | INTIOAD |

2 DATOS DEL CBUGADO SOUDARIO

CALLES DF Yoe

ENTRE LAS Yim

MUNICIPIO O
ALCALDIA

ENTIDAD
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z_. SEVERSO

CiEp2a6
4 TIPO DE CARANTIA
MARGUE CON X* €2 TIPG DE CARANTIA DE CONFORMIDAD CON FL ARTICLED 161 DEL CODICO FISCAL DF LA FEDERACION
‘D"mw | ILCARIADE CREINIO 2.0 | ESPECIFGUE
RURENDA | | NL HIROTECA| | MFMZA| | W ORUGACIONSOUDARW| | ¥ EMBARCOENIAVIA ™ WLTTULOS VALORO

ADMINISTRATIVA CARTERA DE CREDITD
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DOCUMENTOS QUE DEBERAN ANEXARSE AL FORMATO (Continuacion]
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C

REVERSO

GIFP4A16
DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE LOS DATOS
DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL CONTENIDOS EN EL PRESENTE FORMATO Y EN LOS ANEXOS QUE
SE ACOMPANAN SON CIERTOS
REGISTRO FEDERAL i i R R R Rl e
DE CONTRIBUYENTES
CLAVE UNICA ) i
DE REGISTRO DE POBLACION | 3 i
APELLIDO PATERNO | |
APELLIDO MATERNO ) L
---------------J
FIRMA O HUELLA DIGITAL DEL CONTRIBUVENTE O BIEN DEL
NOMERE (5) REPRESENTANTE LEGAL, QUIEN MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR
VERDAD, QUE EL MANDATO CON EL QUE A ESTA FECHA SE OSTENTA NO LE
HA SIDO MODIFICADO O REVOCADO A LA FECHA
6 DATOS DEL CREDITO A CARANTIZAR

ESPECIFIQUE EL{LOS) NUMERO(S)
DE CREDITO POR EL{LOS) QUE SE
REALIZA EL TRAMITE {EN SU CASO)

NUMERO DE RESOLUCION
DETERMINANTE DEL ADEUDO J
‘ i
CONTRIBUCIONES ADEUDADAS | ACCESORIOS QUE SE CAUSARAN EN LOS f \J
ACTUALIZADAS DOCE MESES SIGUIENTES 3 B
ACCESORIOS CAUSADOS [ IMPORTE TOTAL A GARANTIZAR ( ‘
INSTRUCCIONES 5. Los recuadros senalados indican los dooumentos que debe anexar al presente formato,

1 Este formato puede ser llenado a maquina. En caso de llenado a mano, se debe

dependiendo si es Persona Fisica o Moral y del tipo de garantia.

ﬁhzar letra de molde. emplaando may\.scula;.la tinta negra o azul. Omcxneme ) G 5 de Persona Fisica y el tipo de garantia sea obligacion sofidaria se debe
para ello
= aineachsala ha; HER iywuwowmigmmwummmmym del:p:g:lr
manifestando "Baj de decir verdad™ dicho no le ha sido modificado ni
> Ean . s “ . 30 protesta que poder

quemrrspomhas:domm‘lio ﬁsal
3 REDONDEOQ. - Bnmwsedeberedondspmq\nhscanudadesdelasom

7. Pa 4

deht.emetenhssgne\ls_

e = 2 i

direcciones wwvshcpgobmx wwwsatgobumnx o
cion Telefonica MarcaSAT desde cualquier parte del pais S5

se ajusten a 13 unidad del peso anterior y, kas cantit de 51299
ajusten a fa unidad del peso inmediato superior.

4. DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL Se anota, en su caso, el nombre completo
del Representante Legal, asi como su RFC, CURP y firma.

mnmymdmmwwsm)smnmmmmm@
corrupcion  (85) 22 o bien a direccicn eler.vm
shnunmmhmoenwcaso.aaxivahs G delas inis




DALA LSO EXCLUSIVO DE LA AUTORIDAD a ‘
e

AVISO SOBRE CENTROS
CAMBIARIOS

SEGISTRO FECERAL DF CONTRIBUVENTES

Y TRANSMISORES DE
DINERO DISPERSORES )
CLAVE DE
ANTEN DN SECAN L LLARADS BE bath LA BNTIDAD
LALAs FINANCIERA (1]
ANOTE 1A LETHA
MIE AL Na NORMAL CUANDO S5 THATE DE AVISO COMPLEMENTARO, INCHCAR EL NOMERD
ANIOQUE PRENIA O COMPLEMENTARIO OF O ASGNADO POS LA AUTORIDAD AL AVISO ARTESIOR:
1 DATOS DEL SUJETO OBLIGADO
S
PATERNO
3 s
MATERNO
e —
DANCMINACION O
RASON SOCIAL
TRATANDONS Db
PERSONA MOR.
CORRED
HSCIRONCD
2 DOMICILIO FISCAL
s N ¥ NO YO
(e INTERIOR
ENTRE LAS YoE
CALLES DF
MUNICTHO O
Lo ALCALTIA AN
FNTIDAD
LOCALIMAD TELEFOND
3 TIPO DE AVISO [ver instrucciones] Marges con )
FROHA OF MOVIMIBNI D
A AL 8 ACTUALIZADION c MODIFICACION Ao MES )
3 ACTIVIDAD DE CENTROS CAMBIARIOS"
m%'a T AT e
ALATA wRAA L
w AN TL O ASTA
— e
1 o Abakan A
O CADA QLWL
WEWIA DL SN A LA MOmRLA, MAGTA B8 U IOM T
1w ~ S AMENCA OO
CALA CLEMIE
P = e et = Zprord
32 ACTIVIDADES DE TRANSMISORES DE DINERO DISPERSORES Margow cun 67
o TR T O TN T AKREEIA G AMAIITIA OO MIVIVIIITTT FECHAEI MOS8
AT A O s oda
L R e
MDA 1A § XTSI OA
22 MAALL AL
TTHIETOS) NAC

SE PRESENTA POR DUPLICADO



ob ey

REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES

CLAVE UNICA DE REGISTRO DE POBLACION

32

ACTIVIDADES DE TRANSMISORES DE DINERO DISPERSORES (Marque con "X") (continuacion)

323 SENALE EL[LOS) MEDIO(S) DE RECEPCION QUE UTILIZA:

EN SU(S) OFICINA(S)

CABLE O FACSIMILE

SERVICIOS DE MENSAJERIA

MEDIOS ELECTRONICOS O TRANSFERENCIA ELECTRONICA DE FONDOS

324 SENALE EL{LOS) DESTINO(S) DE LOS RECURSOS:

TRANSFERENCIAS AL EXTRANJERO

TRANSFERENCIAS A OTRO LUGAR DENTRO DE TERRITORIO NACIONAL

ENTREGAS EN EL MISMO LUGAR DONDE SE RECIBEN LOS RECURSOS

TIPO DE MOVIMIENTO
A=ALTA B=BAJA

FECHA DE MOVIMIENTO
ANO MES DIA

DE CONTRIBUYENTES

CLAVE UNICA DE
REGISTRO DE POBLACION
PATERNO

:

APELLIDO
MATERNO

DATOS DEL REPRESENTANTE N

NOMBRE(S)

D DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE LOS DATOS REGISTRO FEDERAL
CONTENIDOS EN ESTE AVISO SON CIERTOS
r--—--—--------‘

L

o R WU fmEI D - e o
Flmommwumsmnommouzn DELmEl
LEGAL QUIEN BAIO DI DE DECIR VERDAD, QUE EL
MANDATO CON EL QUE SE ACREDITA NO LE HA SIDO MODIFICADO O REVOCADO A LA
FECHA

INSTRUCCIONES

1 &e avtso debera ser p'esem.ado por las personas fisicas y morales que realicen
entros Car de Dinero D

y Trar

2. Este aviso debera presentarse ante la Administracion Desconcentrada de Servicios al
Contril que da a su io fiscal.

3 Los sujetos obligados presentaran esta forma por las actividades que tengan como

de fechas, se
e ano, dos para el mes y dos para el dia.
echa

Se anotara:

)O INFORMACION ADICIONAL. El Centro Cambiario o Transmisor de Dinero

1ard los datos del propietario o de cada uno de los

Centros Cambiarios y de de Dinero Di en caso de
la: o G
por las "VT AU Zv:;iw :_ ] YOE designadas que tienen las

4. TIPO DE AVISO. Los tipos de aviso se definen de la siguiente manera:
INICIAL. Es el aws) que se presenta ante el SAT por primera vez conforme a las
disposiciones racter general de la Ley General de Organlzaclonesy Actividades
Auxlllares del Crede. a Centros C: de Dinero

Dispersores. ACTUALIZACION. Bdavtsn le' vez al ano
duar{tes:l mes de septiembre, gara acmalizat la nformaum pmpofmnada en el aviso
inicial

de Centros C i o di [x r ueeslasnohayan

aung
sufrido aar‘;.lbios desde el awso inicial o dsde el dltimo aviso de actualizacion

presenta
MODIFlCACION Es el aviso que se ptuenta para modlﬁca!. dar de aita o de baja
alguna o factor, o persona
designada. en steavnso sdose ptopotcmna Ia informacion que cambia.

Uni

5. Este aviso sera lenado a
anotaciones dentro de los campos para elb establecidos.

6. Se anotara la Clave Unica de Registro de Poblacion (CURP) de las personas fisicas a
B ici enlos i0s que cor

se haran

7. Cuando se presente el aviso para completar o sustituir los datos de un aviso anterior,

se senalara con "C" el campo conespondlente ({COMPLEMENTARIO).
En este caso, e sujeto ionar nues
solicitada en esta forma oficial e mdu:afa el numero de FOLIO as;gnado por la
Autoridad en el aviso anterior, ubicado en el cuadro superior izquierdo.

8. El domicilio fiscal que indique el sujeto obligado, debera coincidir con el

ante el Federal de Contribuyentes, en caso de que no sea asi,

deb

su aviso de cambio de domiclio fiscal en la Administracion
D de ios al Contrib 1te de su preferencia.

ofam'sasmmodeadau\adelaspemxas
faculs y en las
dsposncnons de caracter general de la Ley General de Organizaciones y
A il del Crédito, vi que le sean

Ejemplo. Para informar los datos de un total de seis accionistas, se anotara
el numero consecutivo que corresponda a cada uno de éstos, anotando en el

primer campo el nu yen el el total de
relacionados:
Datos del primer accionista ACCIONISTA (1 DE &

ACCIONISTA (2 DE &
ACCIONISTA 6 DE 6

Datos del sequndo accionista

Datos del dltimo accionista
(en otra forma RC)

En caso de sustitucion de alquna de las personas a las que se refiere este punto, se
marcara la persona a sustituir como BAJA y en otro campo |a persona que
sustituye a la primera como ALTA

11 Para cualquier aclaracion en el llenado de esta forma fiscal, puede comunicarse
al Servicio de Atencion Telefonica que opera a nivel nacional o al exterior del pais.
Quejas en el sitio wwwsatgobmx

NOTA Los datos de las sucursales de los Centros Camb-anos y Transrmsors de

Dinero Di:
Resolucion pot la que se explde el formato oficial de repnne de upetacmns
de

caracter general que correspondan, asi como el ms(rucuvo para su llenado,
vigente.



REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES

'3 1 '
CLAVE UNICA DE REGISTRO DE POBLACION
|
6 INFORMACION ADICIONAL (1)
{En caso de requerir mas campos para registrar datos i utilizard ¥ de esta forma como sean necesarios)
2 INDIQUE SI ES:
Numero 2 TIPO DE MOVIMIENTO FECHA DE MOVIMIENTO
61 consecutivo Toul 1=PROPIETARIO O ACCIONISTA (2) ANO MES _DIA
DE 2 = ADMINISTRADOR O FACTOR A=ALTA
3= PERSONA DESIGNADA (3} B=BAJA
REGISTRO APELLIDO
FEDERAL DE
CONTRIBUYENTES PATERNO
CLAVE __UNICA APELLIDO
DE  REGISTRO
DE POBLACION QASIEH2
DUESTO O
CARGO QUE NOMBRE (5]
DESEMBENA
= Nimero o INDIQUE SI ES: TIPO DE MOVIMIENTO FECHA DE MOVIMIENTO
C J=C oo A 5 ™
e 3= PERSONA DESIGNADA (3] B=BAJA
REGISTRO
FEDERAL DE APELLIDO
CONTRIBUYENTES PATERNO
CLAVE _UNICA
DE  REGISTRO APELLIDO
DE POBLACION MATERNO
PUESTOO
CARGO QUE NOMBRE (5] |
DESEMPENA
Namero
63 consecutivo Total INDIQUE SI ES: TIPO DE MOVIMIENTO FECHA DE MOVIMIENTO
e 1=PROPIETARIO O ACCIONISTA (2 A ARG MES DI
2 = ADMINISTRADOR O FACTOR B= BAJA
REGISTRO 3= PERSONA DESIGNADA (3]
FEDERAL DE APELLIDO
CONTRIBUYENTES PATERNO
CLAVE___UNICA
DE  REG APELLIDO
DE POBLACION MATERNO
PUESTO O
CARGO QUE NOMBRE (S)
DESEMPENA
Numero INDIQUE Sl ES:
64 consecutivo Total TIPO DE MOVIMIENTO FECHA DE MOVIMIENTO
S 1=PROPIETARIO O ACCIONISTA (2} ANO MES DIA
2 = ADMINISTRADOR O FACTOR A=ALTA
3= PERSONA DESIGNADA (3) B=BAJA
BEDERAL DE
APELLIDO
L ES PATERNO
BVt APELLIDO
BE pOBIACION MATERNO
PUESTOO
CARGO QUE NOMER!
DESEMPENA £
i e e INENCUJESE S TIPO DE MOVIMIENTO FECHA DE MOVIMIENTO
lailea 1=PROPIETARIO O ACCIONISTA (2 Aia ANO MES
DE 2 =ADMINISTRADOR O FACTOR B- BAJA
3= PERSONA DESIGNADA (3)
REGISTRO
FEDERAL DE APELLIDO
CONTRIBUYENTES PATERNO
gI.EAVEREG?gch APELLIDO
DE POBLACION 5 MATERNG
PUESTO O
CARGO QUE NOMBRE [S)
DESEMPENA

(1) De acuerdo a las disposiciones de caracter general de la Ley General de Organizaciones y Actividades Auxiliares del Crédito, aplicables a Centros
Cambiarios y Transmisores de Dinero Dispersores, vigentes.

(2 ) Para personas fisicas es obligatorio sefialar los datos del propietario y en caso de personas morales, deberan sefialarse por lo menos los datos
de los dos accionistas mayoritarios y un administrador o factor.

( 3 ) Dato obligatorio para persona fisica y moral. Indicara los datos de la persona designada por el Centro Cambiario o Transmisor de Dinero
Dispersor, conforme a las disposiciones de caracter general de la Ley General de Organizaciones y Actividades Auxiliares del Crédito, que les sean
aplicables, vigentes. Esta persona puede ser diferente al cargo de representante legal. En caso de personas fisicas, la persona designada podra ser
31ismo propietario, cuando no se designe a otra persona diferente.



SAT

SERVICIO DE ADMINISTRACION TRENUTARSA

Formato de Avisos de Liquidacion, Fusion, Escision y Cancelacion al Registro Federal de Contribuyentes @

Marque con una “X" siacompafa 3
r 5 == r 1 r - 1 Acuse de recibo por
Fecha de publicacién del formato en el DOF] Cuestionario | Listado(s) RFC certificacion o reloj
{ } $ | | flanqueador (para uso
exclusive de la autoridad).

1. Folio {Si se trata de solicitud o aviso complementario, indicar n\]meb
de folio asignado por la autoridad en la solicitud o aviso que se
complementa

[ Antes de iniciar el llenado de esta
forma oficial lea las instrucciones

2. Datos de identificacion del contribuyente

21 Clave Unica de 211 Registro Federal de
Registro de Poblacion Contribuyentes

2.2 Personas fisicas 2.3 Personas morales
Nombre(s): Denominacion o razon social:

Primer apellido:

Segundo apellido: Régimen de capital

2.4 Nombre comercial o de identificacion al publico (persona
fisica o moral)

3. Tipo de movimiento

3.1. Inscripcion

| . - . -
[ ]31.1 Tipo de Solicitud | 312Fechade Firmade | Di@ | Mes | Afio | z33pechadeinicio | D@ | Mes | Afio
I (ver instrucciones) la Escritura Constitutiva de operaciones

3.2 Avisos (Ver instrucciones)

[ ]3211dentificacion | _Dia | Mes | Afo |[ ]555 identificacion| D@ | Mes | Afio | |353 dentificacion | D@ | Mes | Ao
del aviso. I del aviso. del aviso.

Se presenta por duplicado

Contacto:
i, Av. Hidalgo 77, Col. Guerrero, Cuauhtémoc,
9 ®® C.P. 06300, Ciudad de México. Atencion
Q»ﬁ:%’_ 23 HAE.IEEP,%“ ‘ BB 591.,..,.,...,... Telefonica desde cualquier parte del pais:
MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior
del pais (+52) 55 627 22 728

Paginaide7



SAT

SERVICIO DE ADMINISTRACION TRRIITARIA

4. Contribuyentes Residentes en el Extranjero

43 Marque con una "X" si cuenta con establecimiento

41 Pais de Residencia Fiscal: T
_permanente en México

}’;2 Numero de Identificacion fiscal asignado en el pais de residencia:,

5. Socios o Accionistas

5.1 Si se trata de persona moral indique:

511 RFC del Socio o CURP del Socio o
| Accionista: | Accionista:

512 RFC del Socio o CURP del Socio o
| Accionista: | | Accionista:

513 RFC del Socio o CURP del Socio o
| Accionista: | |Accionista:
51.4 RFC del Socio o CURP del Socio o
Accionista: |Accionista:

515 RFC del Socio o CURP del Socio o
|Accionista: | (Accionista:

51.6 RFC del Socioc o CURP del Socio o
|Accionista: | Accionista:

51.7 RFC del Socio o CURP del Socio o
Accionista: |Accionista:

51.8 RFC del Socio o CURP del Socio o
Accionista: | |Accionista:
519 RFC del Socio o CURP del Socio o
jAccionista: | |Accionista:

5110 RFC del Socio o 'CURP del Socio o
Accionista: /Accionista:

6. Fusion, Escision y Liquidacion de Sociedades (Ver instrucciones) ‘
En movimientos de Inscripcion o Actualizacion de Datos, Derivados de Fusion, Escision y Liquidacion de Sociedades sefiale:
6.1.1 Indicar el RFC de la(s) Sociedad(es) | ‘ |

| G Etsion Fusionada(s) (De ser necesario acompanar
.| 621Indicar el RFC de la Sociedad g s .
‘. 62 Fscuscor4 B ndaRts ]:] Marque con una “X" si se extingue [

6.22 Indicar el RFC de la(s) Sociedad|es) | | I
Escindida(s) (De ser necesario acompariar

D Marque con una "X si no cuenta con todos los RFC de las Sociedades Escindidas

Se presenta por duplicado

Contacto:

Av. Hidalgo 77, Col. Guerrero, Cuauhtémoc,
. ) C.P. 06300, Ciudad de México. Atenciéon
%} HAC!-gN:mDAG | 9@ §.,AI~_...,... Telefonica desde cualquier parte del pais:

AR SR i MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior

del pais (+52) 55 62722 728
Pagina2de?7



623 £n caso de Extincion de la Sociedad Excindente, indicar =1 RFC y Denominacitn o Razon Social de s Sociedad Escindida Designada

| [ corceminacin oz soce]

| Marque con una "X" 5l no cuenta con o RFC de la sociedad escindida designada

63 Liquidacion | indicar RFC del Liquidador

[ 7. Datos del Documento protocolizado (Solo para personas morales) !

[ 71Numero de escritura | | 72 ”Fc del Fedatario pabico | |
Dia | Mes Afo 2

e e o

Comerco

| 8. Datos de Ubicacién (Ver instrucciones)

[ 8.1 Domicilio

[ )] 12 s cc oué Eo e asimisnic [ )|B12Tipo de damicilio | _||813 Caracteristicas del domiciio

813 Sedsle ls carscteristica del

ftx;snwammw»dm I-npoa. |
Someibo vislided

eanr | =]

Pty Ak o

 colons | - eesions

| Municipio o Demercacion | Estodo o Cuded de Méwco |

e posterior

' Lada Namero | Lada Nurnero
13"""’“‘"_"" Teléfono | Tetéfono 2

Correo Correo
Electronico | £ 2

sawgdug’
Cantacto:
Av. Hidalgo 77, Col. Guerrero, Cusuhtémoc,
C.P. 06300, Ciudad de México. Atencion
am Telefonica desde cualquier parte del pais
P —— MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior
del pais (+52) 55 627 22728

% HACIENDA

ARERTITALE O ST T S

Pagina 3de7




RSN M ARSI TRAL W TPERT e

8.2 Domicilio
[ 82tinaauecon qué b demovmientose || 1 822Tipo dedomicilio ||| 823 Caracteristicas ded domicilio
1 En caa Ge haber elegido "otro” en ef apantado. | |
023 Sefiale ts caracterisbea det domicilio v-uad
Coaigo
NUMero axtenon ’ Numero interior
_ cown | ] ocasana |
| Muniipio o Demarcacién. | Estado o Cudad de Msico. |
-] |
calies Calle posterior
‘ Descripcin de Laca Numeco: o Lada Nimero:
1a ubicacion: 1 2
| Eeces Seciinco? |
Electronico 1 Electronico 2
R 10 Dectaro bajo protesta deci veraad que los datos contenidos
Igm“,‘:,; DS s fouet _,lmmmm-m______, S
Clave Unica de Registro de Poblacis G \l
|\
. Registio Federal de Contribuyentes | : l
— . |
Normtes (s) \ |
B e e =
Xmerapeicc Firma o huella ognal del ngeto obigaco o bien, del
represantante legal gquen manifiesta Dajo protesta de deck
| Segundo apehis | verdad, que of Mandato con ef que e acredita o ke ha Ao

modificado o revocado

1 Documentos que debenampaﬂan la forma oficial nx

Los documentos q mﬁ-nhmmwamawdxmm ymalnng-tm
Fedaaldembwemes puede consultar en el Portal del SAT jwww satgobmx) 0 en @ Administracion Desconcentrada de
Senacios a Contnbuyente mas cescana a su domiclio

Se presenta por duplicado

Contacto:
gHidalgoﬂ.CoLGuenem.Cuadménwc.
s . 06300, Ciudad de México. Atencion
@HACIBNDA o sar Telefonica desde cualquier parte del pals:
S, P T I MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior
del pais [+52) 55627 22 728

Pagina 4 de?



SAT

12. Instrucciones

- La solicitud de inscripcion, asl como los avisos, pueden
presentarse en cualquier Adrmunistracion Desconcentrada

de Seevicios 3l Contribuyente independientements que
corresponda o ne a la ubicacion del domicilio fiscal

- Esta forma oficial puede ser llenada a na.
Unicamente se hacen anotaciones dentro de los campos para
ello establecidos. En caso de llenado a mano, se usa letra

de molde, empleando mayusculas, con tnta negrs o azul

- Esta farma oficial se tendrd por no presentada en el caso de
que no asté debsdamente lienada, no se acompade la
documentacion correspondiente o por |a ausencia de (a firma
del contribuyente o en su caso, por la firma y datos del
representante legal.

-Lasbdussedsbenmoonlosdosdlgtosmddh.
dos Ejemplo 1 de enero de 2008 DiA MES ANO

o1 01 2008
Bubrol Folio

~ Cuando se presente un nuevo formato para Corregir errores,
omisiones o complementar laldovmacléndolmadqmdtqw
el numero de FOLIO asignado por la Autoridad en fa solicitud
O VIS0 Qe 56 COrmge 0 complementa. En este caso, debe llenar
fa toalidad de esta forma oficial asl como el cuestionano
cuando corresponda Inclusive con las datos que no we modifican.

fubro2. 0 4¢ Kdentificacin del ’

-Apartado 21 Clave Unica de Registro de Poblacion.

Las personas fisicas que cuenten con la Clave Unica de
Reqistro de Poblacion (CURP), la anotaran 318 posiciones en este
campo.

« Apartado 211 Regustro Federal de Contribuyentes
Este campo s8lo se utiliza tratdndose de avisos. Anotar la
clave del AFC a doce o trece poskiones, segun se trate de
porsona moral o persona fisica, respectivamente. £n caso de
sucesion, se escribe el RFC del contribuyente falecida

Apartado 22 Personas Fisicas.

-Apartado 23 Personas Morales

Lac personas morales residentes en México, deben anotar
la denominacion o razdn social tal como aparece en el
documento con &l que acrediten i3 personalidad juridica,
mismo que deben acompafiar 3 esta forma afical.

Régimen de capkal: este campo solo lo llenan las personas
merales anctando kas sglas correspondientes al régimen de
Que e trate

Apanadoz& Nombre comercial o de wdentficacion al
de personas fisicas o morales. Anote & nombre

denominacion razon social en el caso de personas moralkes
RBubro 3 Tipo de movinmiento

~ Apartado3 linscripcion

~ Apartada3 1 ITipodesalicitud de inscnipeidn

Do do al tipo de solicitud de inscripcsn anote el numero
que cormesponda segun el siguiente listado.

3 Inscripcion y cancelacion por escuon de sociedades

TtmamwndompcdndRFC.smpﬁu
esta forma oficial, e cuestionano actividades
ecmancasyouugacmdemmm

-Apartadod 1 2Fechadefirmade 13 escritura consttutiva.

Sefalar la fecha de firma de 3 escritura constitutiva que les
otorga personalidad juricica.

-Apartado3 1 3Fechadeinicio de operaciones.
Tratandose de personas morales comstituidas en territorio
nacional, se considera como fecha de inicio de operaciones la

Las personas fisicas deben anotar sufs) bre(s) completols)

fecha en que se constituyd.

comonp-nc-wmolmdommnmonpodmpmd
Registro Ciwil, respetando en su caso las abreviaturas que
dicho documento contenga. Tratandose de personas fisicas
residentes en el extraniero con © sin establecimento
pormanents en México, deben anotar su (5) nombre (s}
completo {s] como aparece en ef pasaporte vigente.

- Aparnado 32 Avisos (En caso de sokcitud de inscripaon
remitirse al apartado 3.1}

Se presenta por duplicado

HACIENDA

D e e )

SAT

——

Contacto:
Av. Hidalgo 77, Col. Guerrero, Cuauhtémoc,
C.P. 06300, Cludad de México. Atencidn
Telefénica desde cualquier parte del pals:
MarcaSAT 55 627 22 728 y para & exterior
del paks (+52) 55 627 22 728

Pagina s de7
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-Apanado32 1,322y 323 Por cada aviso anote dentro del
ﬁcac-oy del

campo identil aviso, el numero que fe
cotrwpondodoacuudollswm listador
1Cancelacion por fusicn de sociedades
Sl e kpstecicn

4. Cancedacion por cesacion total de operaciones
5.Cancelacion por defuncion.

6 Cancelacon por iquadacion de ia sucesion.

7 Cancelacion por liguadacion total del activo

mtmdecormfechadelmaquehenhquesehqm
presentado las stuacionss juridicas o de hacho previstas en
las disposiciones fiscales, que den lugar a ia presentacion de
avisos al RFC
Butyo & Contnibuyentes residentes en ol extranjero

~ Este rubeo se requisita tratindose de los avisos de imco y
liquidacidn total del activo de morales que
mbut.ﬂeodormtdmubllaohusn,nimodou
cesacion total de de personas morales que
tributen conforme al Titulo 1l de dicha Ley, por motivos de
cambno de pais de residoncia fiscal

- Apartado 41 Anotar ed pais de residencia fiscal.
- Apartado 42 Anotar el numero de identficacion fiscal

asignado en ol pais de residencia, cuando esté obligado a
tonerio

« Apartado 4.3 Marque "X si @5 persona moral residente en
€l extranjero, que cuenta con establecimeento permanente en
Méexco

Rubeo 5. Socs o

« Este rubro se requisita Unscamente tratandose de personas
morales. (En caso de ser necesano acompanar listado).

- Apartado 51 RFC y CURP del socio Anotar |3 clave del RFC 3
doce o trece posiCiones, Segun se trate de persona moral o

- Este rubro se requisita Gnicamente tratandose de

1 Solicitud de inscripcidn y cancelacion por fusion  Cuando
pot motivo de 1 fusdn surja una nueva empresa, ests
uitima debe presentar una “soicitud de inscripcin y

por fusion de sociedades” mandestando para wu
NSCripcion sus datos en los rubros 23, 31,7, 8,9y 10 en &l

";

En caso de que se trate de mas de dos sociedades
fusionadas, debe acom paﬁulmg\elcponhcnnehs

2 Sokcitud de inscripcion y cancelacion por escisidn. En &l
caso de que la sociedad escindente se extinga, la
sociedad esandeda

para
tﬁmpmMsusdmsenlosmbmsz&?sL?ASleypara
la cancelacidn en el apartado 621 &l RFC de la socedad
esandente marcando con "X gue se extingue. En el
apanado6.22 debe indicar &l RFC de las otras socedades
esondidas

De no contar con o RFC de las sociedades escindidas, debe
marcar con X" en el recuadro comrespondiente y
acompaiiar a esta forma oficial fstado en el que e sefiale
la denomenacion o razén social de dichas sociedades.

Tratandose de las sociedades escindidas no designadas,
deben presentar ia “Sclicitud de inscripcion por escision &
sociedades”, manifestando para su inscripcion sus datos en
bsrubrosu.l] 7,89, ylo.enelepanadoﬁzlemfcde
1a sociedad escindente marcando con X" que se extingue,
en el rubro 623 los datos de |3 sociedad escindida
designada y en el apartado 622 el RFC de las otras
sociedades escindidas, en su caso.

por escision de socwdades. En los casos en

escindenteenelapartados 2lyel RFC de las otras sociedades
esondaduensu caso, en el apanado

4 Inicio de quidacion y de iquidacién total del activo.
Tratandose de aviso de “inicio de liqusdacion™ y de
“Cancelacion por Bquidacion total del actve”, anotar la clave
del RFC dal liquidador.

5. Cancelscion por fusion de sociedades. En caso de que
como resultado de la fusion subsista una persona
moral queoonnnwtoudndyamm-mmpond

mdoa&whlsmmmrﬂd&qun
cancelan, a 12 posioones.

apartado 61 el RFC de las sociedades que se
cancedan
Se presenta por duplicado
Contacto:
\ Av. Hidalgo 77, Col. Guerrero, Cuauhtémoc,
IIA IEND C.P. 06300, Ciudad de México. Atencion
HACIENDA SAT Telefonica desde cualquier parte def pais:

MarcaSAT 55 627 22 728
del pais {+52) 55 627 22

a el exterior
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Bubto 7. Datos dal documento protocolizado

[Solo para personas morales en todos 10s tramites en que se
requiera documento protocolizado)

- Apartado 71 Anotar el namero de la escritura que consta en
&l acta correspondiente.

- Apartado 72 Anotar la clave del RFC del fedatarnio pablico.

- Apartado 73 Este campo es opcional, en caso de contar con
es10s datos anotarios.

Bubro 8 Datos de ubscacion

- Apartado 81y 82 domicilio
811y 821 Tipo de movimiento con &l que
nnhoornuudomwﬁo Anotar o nUmero que corresponda
al upo de movmiento conforme a las instrucciones contenidas
en o apartado 31632

Apartadcs 812 y 822 Tipo de domicilio
- Anotar &l numero que comesponda, conforme a lo siguiente

1 Fiscal.

2 Establecimiento o sucursal,

3. Del representante legal de persona ressdente en & extranjero.
4. Para conservar la contabdad.

-Apanados 813 y 823 Caracteristicas del  domicilio.
Anotar el numero que corresponda 8 las caracteristicas del
domicilio, conforme 3 lo sigusente:

1. Casa habitacion.
2 Local comercial
3 Puesto semifijo o informal

Walzlysz.‘nsncnodohob-rdog:dolaopam
'Owro”, espacificar la caracteristica dal domicilo

En el campo tipo de vialdad, anotar si e domicilio se
encuentra ubicado en una calle, avenida, calzada, boulevard,
cerrada, callejon, circuito, retormo, 3utopista, carretera, Camino,
otc.

El campo de correo electronico contiene una estructura de
datos valida para este servicio, eemplo. asisnetgdsat gob mx

Cuando en una forma oficial, deba asentar tanto el domcilio
fiscal como otro tipo de domicilio, indicar o domicilio fiscal en
&l apartado 811 y & otro domicilio en ef apartado 82

Bubro 9 Datos del representante logal

- Se deben anotar los datos del Representants Legal en los
siguientes

casos

Tratandose de personas fisicas, se proporcionan los datos
solicitados en este rubro, solo cuando tengan representante

fegal y éste actue por cuenta del contribuyente.

Tratandose de los avisos de apertura de sucesion o cancelacion
por ligquidacion de la sucesion, se deben anotar los datos del
albwuonmm.d'hm

Tratdndose de personas morales, en todos los casos se deben
anotar los datos de su representante legal

Tratandose de aviso motivado por camibeo de residencia fiscal,
debe anotar los datos de su represantante legal

Los sujetos antes mencionados se dentifican y, en su

acompahen
sefialado an of Portal del SAT fwww sat gob mix)
Bubro 10 Firma o huells digial del contribuyente o del
regresentante.
legal

-Esta forma oficial debe ser firmada por ol representante legal
del contribuyente. En el caso de que no sepan o no puedan
firrnar, impomic su huella digeal

- Para cuslquier aclaracion en el llenado de esta forma oficial,
puede obtener informacidn de Internet en las siguientes
direcciones: wwwsatgobmx o comunicarse al Servicio de
Atencion Telefonica MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior
del pais (+52} 55 627 22 728 Denuncias sobre posibles actos de
corrupcion al 55 88% 2222 o béen 3 I direccion de correo
electrémico denuncias@satgobmy o en su caso, acudir a los
Modulos de las Adminsstraciones Desconcentradas de Servicios
al Contribuyente.

Se presenta por duplicado

@ HACIENDA

\ J WETEIARN AR ORI S4B AT

Contacto:
Av. Hidalgo 77, Col. Guerrero, Cuauhtémoc,
C.P. 06300, Ciudad de México. Atencion
Telefonica desde cualquier parte del pais:
MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior
del pais (+52) 55 627 22 728
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. 2 REVERSO

CPMP2AZ1
21 GANANCIAS, UTILIDADES O RENDIMIENTOS (Continuacién)
MARQUE CON “X"
i) |’F‘ POR LOS INGRESOS EXENTOS DE AGRICULTURA, GANADERIA, SILVICULTURA Y/O PESCA, OPTA POR
NOPAGARELIMPUESTOVNODEDUGR LOSGASTOSE INVERSIO- "\ PAGARELIMPUESTOYPODERDEDUCIRLOSGASTOSEINVERSIONES [
RELACIONADOSAESTE INGRESO (  RELACIONADOSAESTEINGRESO I J
(APLICAR LA EXENCION) ==
3 ACTIVIDADES ECONOMICAS
CUADRO A
LA[S) O LARA, ASI COMO EL DE IMA UNA DE ELLAS (Ver instrucciones).

CUADRO B

INDIQUE LAS FORMAS EN QUE DESARROLLARA SUS ACTIVIDADES, ASi COMO LA CLAVE, DESCRIPCION Y PORCENTAJE DE CADA UNA DE ELLAS (Ver instrucciones).

FORMA EN QUE LA SUS
1= Delo(malndependtenlp_ 7=Como il di i de persona moral que No Pagara sus impuestos.
2 = A través de un fideicomiso. 8=Coma i : dempefsonanmralquepagarastsmwslm
i ecka &gir i 0 9= i fisicas).
socio de i I)=Comocuutinadoopersammlquepagzu i de susi
sl del régimen si gue integra sok 2 ﬁsi(‘:as(l)I fisicas y personas morales).
i {1) m=Cor i persona | que no pagara los i de susintegr
NOTA: En caso de que los de los. Ay/o Bseanii para indicar el total de sus actividades, acompafie listado con la informacion de cada columna.
4 INFORMACION DE TERCEROS
'MARQUE CON "X
41 PARAEL DESARROLLO DE SUS ACTIVIDADES:
PAGA POR SERVICIOS DE AUTOTRANSPORTE TERRESTRE DE BIENESO
a) TIENE TRABAJADORESALOS QUE LES PAGAUNSUELDO i) DORLAADQUISICION DE DESPERDICIOS
PAGAPORLAPRESTACION DEUNSERVICIO PERSONAL INDEPENDIENTEO RECIBIRA SERVICIOS, ADQUIRIRA O RENTARA BIENES PROPIEDAD DE
PORCOMISIONES, O POR CU, IEROTRAACTIVIDAD COMO Si FUERAN
b) & o 7y j] gﬁSSIDENT ES EN EL EXTRANIERO SIN ESTABLECIMIENTO PERMANENTE EN EL
ADQUIERE BIENES DE PERSONAS FISICAS QUE COMPROBARA A TRAVES
€) PAGA POR LA PRESTACION DE UN SERVICIO PROFESIONAL DE MEDICINA K DE LAAUTO FACTURA e
PAGA REGALIAS A AUTORES DE OBRAS LITERARIAS O MUSICALES POR 108
d) DERMITIRLE PUBLICARLASO EXPLOTARLAS Y ENATENARLAS AL PUBLICO AGRICOLAS,CANADEROS, SILVICOLASODEPESCA
PAGAPORLAPRESTACION DE UNSERVICIO PROFESIONAL DISTINTOALOS
€ ANTES MENCIONADOS [MEDICOS Y DEAUTOR) DESPERDICIOS INDUSTRIALIZABLES
f) PACGARA RENTAS A PERSONASFISICAS MINERALES SIN BENEFICIAR
CELEBRA CONTRATOS DE ARRENDAMIENTO CON PERSONAS FISICAS
g) PAGARA INTERESES A PERSONASFISICAS n PAMQJLOCAR ANUNCIOS PUBLICITARIOS PANORAMICOS VIOANTENAS
S TELEFONICAQUECOMPROBARAMEDIANTELAAUTOFACTURA
h) PAGARA COMISIONES A PERSONAS FISICAS 'm) NOTIENE TRABAJADORES, NI REALIZAPAGOS DE LOSANTES ENLISTADOS
42 COMO COMPLEMENTO A SUSACTIVIDADES:
n] OBTIENE INGRESOS SUJETOS A REGIMENES FISCALES PREFERENTES iR s e e R s W%msm"“’-s N

BEALIZA OPERACIONES CON PARTES RELACIONADAS RESIDENTES EN EL
o) EXTRANJE%(MULTINACIONALES) < f EN

43 SIREALIZA SUSACTIVIDADES:
q) COMO FIDEICOMISO, INDIQUE:

’ RFCDEL
RFC DEL FIDEICOMITENTE )| FIDEICOMISARIC

‘ 111500 cuand - — e e avicilbaay e Continua en la pagina 3...



3 ANVERSO @
CPMP3A21
4 INFORMACION DE TERCEROS (Continuacion)
MARQUE CON "X™
RFC DE LASOCIEDAD
1) SOCIO DE UNA EMPRESAINTEGRADORA, INDIQUE: INTEGRADORA
3 REC DE LA EMPRESA
5) INTEGRANTE DE UNA EMPRESA DEL REGIMEN SIMPLIFICADO, INDIQUE: QUE LO INTEGRA
RFC DEL COORDINADG -
1) INTEGRANTE DE UN COORDINADO O EMPRESA AUTO TRANSPORTISTA, O EMPRESA
INDIQUE: ALTTO TRANSPORTISTA

u) S!ESUNAEMPRESA DEL REGIMEN SIMPLIFICADO CON INTEGRANTES, UN COORDINADO O SOCIEDAD DE AUTOTRANSPORTE, INDIQUE:

RFC DEL INTEGRANTE

RFC DEL INTEGRANTE

v) SiESUNA EMPRESAINTEGRADORA, INDIQUE:
RFC DELSOCIO

RFCDELSOCIO

w) SIES UNA PERSONA MORAL DISTINTA A LAS ANTERIORES, INDIQUE:

T

nﬁcn&smommaumﬁ

RFC DELINTEGRANTE

RFC DEL INTEGRANTE |

RFC DEL SOCIO

RFC DELSOCIO

RFC DELSOCIO OACCIONISTA

6 DECLARO BAJO PROTESTADE DECIR VERDAD QUE LOS DATOS
CONTENIDOS EN ESTE CUESTIONARIO SON CIERTOS

f° = T e

5 DATOS DEL REDRESENTANTE LEGAL
REGISTRO FEDERAL C

DE CONTRIBUYENTES

CLAVE ONICA

DE REGISTRO DE POBLACION

APELLIDO PATERNO (

APELLIDO MATERNO (

e

e v vy —————

FIRMA O HUEuA DIGITAL DEL CONTRIBUYENTE O BIEN, DEL
ESENTANTE LEGAL

NOMBRE (S REPR QUIEN MANIFIESTA BAJO PROTESTA DE DECIR
(s) VERDAD, QUEELMANDATDCMELQUEAESTAFECHASEOSTENTANO
HA SIDO MODIFICADO O REVOCADO
7 INSTRUCCIONES
- Exte ic o de v S ¥y personas momles, se presentn En caso de sefalar mas de une activided, se debe indicar en cusl de ellas se obtienen el mayor
scompanando la forma oficial RX
- Este cuestionario puede ser llenndo a maquina. Unicamente se hardn anotaciones dentro de ks MA : g oy
camexe pam el eablecdos En caso de llenado o mana, se debe utizer letm de molde, =ociedad, persona maral
maydsculas,a tints negra oazul. dlfecemeahsdelnbml 21, letrn E de este mimdm-dmﬁdeen:
cuestionanio poars indicar las activie que dyel estima
- Eme i de persones morales se tendrd por no chitener pac cadaconceptn.
wmndnmdm&mmmﬂﬁmzlhndmmzm documentacian a
delrepresentante legal (enzms casol. Cuandoze i 1 las canacteristicas de iera de los incisos de Io letra E del

" social ey c o dle Una Irecripei iualal CLAVE Y DESCRIPCION DELA Je la actividod
:nmenﬂndelnlwmno&dwx conGmi o= G dela i i
- Cuando ze wvieos de alts, baja © vigente. 5
que se
estima abtener por cada actividad.
incicando
> o
o s e =g i ) &
3. Modificacion de Se lquier dato que
e Cuando en este cuestionario se solicite ¢l RFC de e debe lenar el Bl
L . ooy iz i o da e, g desin cuna perona
oz que en sy caso no s cambian. En el supuesto de que no s seAale alguna de l potividades cgimenmpif E HRrca

susintegrantes.

20 Snciones i St
o e Ac = solicitud o los d:mﬁdmaqcnnmdw:sechbenwﬁmrelwcd:hﬁdmanﬂnmm
vece. com, tratdndase de sockedades controladas caso en el cual zd:bz-&nvelwcdehann«m
con!
-
Eemploideencrode 2008 DIA MES ‘
(o) lzms, £n caso de que k o le sean i otar ko RegEtros Federales
ot dgmnhm«tndgheummmrhm
i s ilenade al . - i
- Sedebe anctar fa clave y descripcion de serdo al letado publicado en el siguiente direccidn oh, 22 parte del pais, zin costo.
= s - e
AT RIS i s 5 & S L St 7
igualalioox s I it e,




@ HACIENDA.

o9 SAT

@

Aviso para quienes manifiesten su voluntad de asumir la responsabilidad solidaria de

Lugar y Fecha

una persona moral

Tl’ﬁ'r;!l q;o solicita

Manfeszacian Iniclal

Cambio O¢ tusponsulie soiduls

1. Datos del contribuyente

Persona moral

RFC
DRneminacain o 1azon social

Carres electronico de contribuysnte (Fegstmos o Bussn Trowan)

2. Datos del responsable solidario

CURP:

RFC: ‘

Nombre(s):

Apellidos: i

Relacidn con |3 persona moral
______ __{contribuyente}:
fsattam aiGuire Iy e ns cpsones 04 Gatdioga) |

Porcentaje de participacion
acclonaria en el capital social (en

caso de que proceda): |

Fecha en la que asume la
responsabilidad solidaria:

Firma del respensable solicarka  gue
marifiesta baja pratesta ce decr verded
oue los catos asentados en el prasente
formato san carrectas, ad cama la
weracxdod de la Informacion
proporckanada én & presente avso

Contacto:

Av. Hidalgo 77, Cal. Guerrers, Cuauhtémoc, CP. 06300, Ciudad de Maxica Atencién Telefdnica desde cuglquier sarte del pais
MarcaSAT 556272 2728 y pava & exterior del pals (52} 55 6272 2728
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- HACIENDA

eIARiA e e na

e sAT

oo S 44 smerIAsee e NS.
o\J
Domicitio del responsable solidario —
Marque con *x" el tipo de domiciio Dermicilio fiscal | Domicifia particutar
Calle
1P vty Semrade irerparte Tor Boussserd Avts Corrmcha, Ctrese Comeces o0z
| Numero exterior. | Nirnero interior
| Colonte: Localided:
[ 1P e Ayt A, P Sada, e e, Sevckon, i | |
Municipie o Alcaldia | Estado o Cludad!
| Entre que cales | Calle postecior:
| |
} — S— 4 !
‘i Duscripeite de s ubicacitn: | Cadigo pastat

Telefang:

Correo electrinico

|

3. Documentos que deben acompafiar a la forma oficial

DOcutrento can # e e edite su persondlidid « entificadtn ofical vigents

Esta for ma ot il serd llenada a maguna Unicamante se hardn anctaciones,

Curlr o du |06 Sarmpos pacs ol estabiecides

Rubro 1. Datos cel comtribuyents

~En & compo RFC, snotar s cleve dul RFC & doce posiconss.

-En ¢ campo Deromireckdn o razén socll, deberdn arcter la

denomirackan orazen socal tal y como se encuentra asertado en o {iFC.

- En el campo Correo Cel contribuy , deberd anoctar

Sreccin 08 COMeo eNCranico 14 cual Se encuentra registrada como

medio du contieto g fectas del Buadn Tridutaria

Rubro 2. Detes del responsable solidario

- En o campe CLAP, las pelsonas Ssicas que cuentan oon la CURP,
18 posick an ol espacio comrespondenta.

- En o campo REC, arcter le clave del REC » Umce poaiciones

- En o campo Nombre (s) deberd. snoter =l nombre o nombees del

resporsabtie solidano, tal y como = ancuenire registraco an »l AFC o an

S0 CHSOLOMD ALATRICA 80 G icsnTINcaCion oficid

- En & conpo Apellidos, snctied prime: y mgundo apslida de

resporsable soiikdonio tal y como w» encuentre registrads en o REC, o en

U CiE0, COMO apareaca en su identificecion oficial

- En al campo Refadden con ln persona mnm |oonmmme.\ debers

1kjLrve O les op a4

S

4, Instrucciones

al Seteredor ;] es de negoeciaciones

b Sech " 1w gkl & wnitk

c| Accionista # Albacea © repiesantarmo che Iy

d] Asociante SUCNSItn

o Uogudaco m) Putria Patested o Tianle

f  Sindico nl Legetaio

gl Orwctor Genersl a) Donstario

Hl Curerxig Cocwral ol Tercero
| Adminktredor Urico gl Otro____especihoue

- E0 gl campo Fecha en e gue asume mmunﬂdudswdnnu.mlwe‘
5 focha wn formate ddfimmyasss

- En wl campo Parcentaje de participackin scclonana en el capital social
icuando procedo). indiousio &n nGmero con un decimal y el smbaio %

~ Firma, debera frmar @ responsibie saldarko de forms autégrata.

Fate cusiguies acarazion en e lenado de esta forma oficlal podrd
COMVCarse 3 MarcaSAT desde Cualquier parte del pak SS627 22 728

AN ¥
boms Lineami de P de Dstos

con ias dversas dsposiclones tscaes y legules sobee mmmmy

proteccidn ce datos. 8 fin de ejercer s tacultades cmb; M

Dutoridac fscal®.

“S e mocificar O coviegt sus d4los personees Guece poudr o le

Admisintiacén Desconosnirada ce Servoios o Contriouyente que b

corresponcs wWo stravésdewn st gob e’

ARISAT,

Contacto:

Av. Hideigo 77, Col. Guerrero, Cuauhtémoc, C.P, 06300, Cludad de Meéwco Atencién Telefénica desde cualguier parte del paks:
MarcaSAT 55 627 22 728 y para «f exteriar Oel pais [+52) 55 6272 2728
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2. Ley del ISR

RO

SELLO DEL RELCA FRANQUEADOR

34

TETYC0 BE ADUINITEADCHK THINUTAD 3 l

205008

REGETRO FEDERAL DECONTRIEUYENTES

SOLICITUD DE AUTORIZACION |
PARA APUCAR UN COEFICIENTE DE

205004

UTILDAD MENOR PARA DETERMINAR
LOS PAGOS PROVISIONALES DEL ISR

DENOMINACION O RAZON SOCIAL

ADMINETRACIIN DESCONCENTRADA

NOMERE ) 20€002 l

20801
—
MARQUECON "X* 51
INTESRADORA
PARA EFECTOS FISCALES BS: D PRIEEADA D
n=23 n5725
s <
DOMICILIC FISCAL
1
NOL YD NO.Y{/O
CALLE I LETRA LETRA
XTERIOR INTERIOR
e E 205013 205014
COLONIAI I MUNICIPID O I.I',D.GO l
ALCALDIA POSTAL
208015 205015 208017
LOCALIDAD I I ENUDALY I I'IELEFCNO I I
FEDERATIVA
20501 206013 205020
= e ronen
2 MONTO QUE DETERMINA PAGAR POR CONCEPTO DE PAGD PROVISIONAL
21 IMPUESTO SOBRE LA RENTA
MES C PERICDC IMPCRTE
| | | |
20730
I l mw I I
2073
| I mas I I
o=
'] | I s I I
| 20T%
8
] [ l mso I I
a
i 201724
H I I ma I |
B
a 200738
7 3 COEFICIENTE DE UTILIDAD
amy
|
EIERCICIO AL QUE FECHA DE
BF 4 ConneceonbEEL |:] & PRESENTACISN DE La . coercenTEDE ITLDADf | o
H COEFKIENTE DE ECLARSCION DE 2EQE EFECTUADCS. |
. UTILIDAD e DICHOEIERCICID T
'
4 DATOS INFORMATIVOS
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AVISO DEL REGIMEN OPCIONAL PARA GRUPOS DE SOCIEDADES.
INCORPORACION/DESINCORPORACION

MIEVICIO DF ADMINISTRACION THIBUTARIA

DA MES
FECHADE PRESENTACON:
DEBERA WA QON SOLICITADA.
SOCIEDAD INTEGRADORA
DENOMINACION O RAZON SOCIAL
REGISTRO FEDERAL
DE CONTRIBUYENTES
1. INCORPORACION
ﬁ DENOMINACION O RAZON SOCIAL DE LA SOCIEDAD A INCORPORAR
b) REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES ~
DE LA SOCIEDAD A INCORPORAR | QOFS?ASOACEMD A D‘:,?TEEEARC,, DUN‘,, EALIEICH. |
d) MOTIVO DE LA INCORPORACION:
CONSTITUCION ADQUISICION ESCISION OTRO (ESPECIFIQUE}
&) PORCENTAJE DE PARTICIPACION INTEGRABLE
) CLASES DE PARTICIPACION:  DIRECTA INDIRECTA AMBAS
EN CASO DE PARTICIPACION INDIRECTA REGISTRO FEDERAL DE
SENALAR LOS DATOS DE LA (5) [ CONTRIBUYENTES DE LA (S) SOCIEDAD
SOCIEDAD (ES) A TRAVES DE LA (S) CUAL (ES) A TRAVES DE LA (5) TIENE EL
{ES) TIENE DICHO CONTROL. CONTROL INDIRECTO DE LA (S)

PORCENTAJE DE PARTICIPACION SOSIERCHESIANCIREDE ke

g) EJERCICIO A PARTIR DEL CUAL TRIBUTARA
EN EL REGIMEN OPCIONAL PARA GRUPOS

SOCIEDADESH

2 DESINCORPORACION

a)  DENOMINACION O RAZON SOCIAL DE LA SOCIEDAD A DESINCORPORAR

b) REGISTRO FEDERAL DE CONTRIBUYENTES
) FECHA A PARTIR DE LA CUAL DEJA DE |
LSS AU R IES g st CALIFICAR COMO SOCIEDAD INTEGRADA

d) MOTIVO DE LA INCORPORACION:
INCUMPLIMIENTO

ENAJENACION FUSION ESCISION DE G OTRO (ESPECIFIQUE)
3. DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL
@w Tl e DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE LCN
staiaianiiy DATOS CONTENIDOS EN ESTE AVISO SON VERDADEROS
o — —
CLAVE UNICA DE REGISTRO DE
POBLACION I 1
APELLIDO I I
PATERNO
APELLIDO l I
MATERNO | 1 I
NOMERE (5 | P S ——
) FIRMA DEL REPRESENTANTE LEGAL QUIEN MANIFIESTA
BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE EL MANDATO
CON EL QUE SE OSTENTA NO LE HA SIDO MODIFI

)

\ O REVOCADO

WER este caso se anotara el ejercicio siguiente a aquel en que la

SE PRESENTA POR DUPLICADO



:: CUESTIONARIO PARASOLICITAR LAAUTORIZACION PARA APLICAR EL
REGIMEN OPCIONAL PARA GRUPOS DE SOCIEDADES.
SOCIEDADES INTEGRADORAS

DENOMINACION O RAZON
SOCIAL

RECISTRO FEDERAL DE
CONTRBUYENTES

QBJETO SOCIAL

DOMICILIO FISCAL [

NUMERO TELEFONSCO
CON CLAVE LADA

PACINA DE INTERNET

.

DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL

RECISTRO FEDEQAL DE
CONTRIBUYENTES

CLAVE UNICA DE
RECISTRO DE POBLACION

APELLIDO PATERNO

APELLIDO MATEDNO

NOMBRE (5)

DIRECCION DE CORRED |
ELECTOANICO

;s

DECLARO BAXD PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE LOS DATDS
CONTENIDOS EN ESTE CUESTIONARIO ¥ 5US ANEXOS SON
VEDDADEROS

FISMA DEL REPRESENTANTE LEGAL, QUIEN MANIFIESTA BAJO
PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE EL MANDATO CON EL QUE SE
QSTENTA NO LE HA SIDO MOOIRICADO O REVOCADO

_/

SE PRESENTA POR DUPLICADO



1 PRESENTAR:

a)

b)
c}
d)

o)

h)

Copia de la escritura constitutiva y, en caso de que &sta haya sido modificada, de la compulsa a los estatutos
vigentes de la sociedad integradora autentificados por notario o fedatano pablico Anexo 1

Copia de la documentacion con la que el representante legal de la integradora acredite su representacion. Anexo 2
Copia de la Gltima acta de asamblea an la que se hayan acordado modificaciones al capital social Anexo 3

Cédula en fa que se integre su actual capital socal, misma que debers contener nombre de los acclonistas, nUmero
de acciones de las que son propietanos, indicando cuantas son con derecho a voto y cuantas son de vote limitado
o preferentes, asl como el porcentaje de participacion accionaria de cada uno de los accionistas respecto de las
acciones con derecho a voto y del capital social Anexo 4.

En caso de que Jos actuales accionstas no sean los mismos que aparecen en el acta de asamblea a que se refiere
@l Inciso ¢} antenor, anexar contrato de compraventa o documento fehaciente que acredite ia adquisicion de las
acciones por parte de dichos accionistas. Anexo S,

Copia del escrito dirigido a la sociedad integradora por cada una de las sociedades integradas en el que dan su
conformidad para determinar su resultado fiscal integrado, firmado por el representante legal de cada una de ellas,
anexando copia del documento con el que acredite su personalidad conforme a las disposiciones aplicables Anexo
6

Copia def libro de registro de accionistas actualizado, autentificado con la firma autografa del secretanio del conssjo
de administracion o administrador unico, acreditando con documentacion fehaciente su nombramiento y copia
de su identificacion oficial. Anexo 7

Cuadro analitico en el que conste la relacién de sociedades en las que la integradora tenga en propiedad mas del
B80% de las acoiones con deracho a voto, especificando cuales son de control directo y cuales de control indirecto,
asi como el porcentage de participacién accionaria directo o indirecto de Ia integradora =n cada una de ellas En &l
caso de control indirecto, indicar a través de qué sociedades se tiene dicho control Anexo 8

Organigrama en el que se muestre la actual estructura del grupo y los porcentajes de participacion accionaria
correspondientes Anexo 9

En el caso de que mds del B0% de sus acciones con derecho a voto sean propeedad de otra U Otras sociedades

residentes en el extranjero, debera acompanar documento que demuestre fehacientemente la residencia de las
mismas, en términos de los articulos S de la Ley del iImpuesto sobre la Renta y 6 de su Reglamento. Anexo 710.

En el caso de que sus acciones sean de [as que se colocan entre el gran pablico inversionista de conformidad con las
reglas respectivas, debera sefialar el numero de ellas y anexar documentacion que acradite tal situacion. Anexo Tl

NOTAS

La informacion requerida debera integrarse en forma individual, ordenada de acuerdo al cuestionario y se deberan
identificar Jos anexos que en el mismo se indican.

La documentacion que se proporcione debera ser legible y, en su caso, debidamente protocolizada



:: CUESTIONARIO PARA SOLICITAR LAAUTORIZACION PARAAPLICAREL @

SAT

REGIMEN OPCIONAL PARA GRUPOS DE SOCIEDADES.

cmetst 4o ermmmbt et cntass SOCIEDADES INTEGRADAS

T T

DENOMINACION O RAZON
SOCGAL

REGISTRO FEDFRAL DF
CONTRIBUYENTES

OHIETO SOCIAL

POMICILIO FISCAL

NOMERD TELEFONICO CON CLAVE
1ADA

PAGNA UF NTERNET
o

J/

( DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL

RECISTRO FEDERAL DE
CONTRIBUYENTES

CLAVE UNICA DE
REGISTRO DE POBLACION

APELLIDO PATERNO

APELLIDO MATEQND

NOMSRE (5)

OIRECCION DE CORRED
ELECTRONICO

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE LOS DATOS \
CONTENIDOS EN ESTE CUESTIONARIO Y SUS ANEXQS SON

BOS

FIRMA DEL REDRESENTANTE LECAL QUIEN MANIFIESTA BAXO
PROTESTA DE DECIR VERDAD, QUE EL MANDATO CON EL QUESE
OSTENTA NO LE HA S:DO MODIFICADO O REVOCADO

SE PRESENTA POR DUPLICADO



PRESENTAR

a)

b)
<
d)

e)

Copia de la escritura constitutiva y, en caso de que ésta haya sido modificada, dela compulsa alos estatutos vigentes
delasociedad integrada autentificados por notarnio o fedatario pablico. Anexo 1

Copia de la documentacion con la que ¢l representante legal de la integrada acradite su representacion Anexo 2
Copia de la ultima acta de asamblea en la que se hayan acordado modificaciones al capital social Anexo 3
Cédulaen laqueseintegre su actual capital social, misma que debera contener nombre de los accionistas, numerode
acciones de las que son propietarios, indicando cuantas son con derecho a voto y cuantas son de voto limitado o
preferentes, asi como el porcentaje de participacion accionaria de cada uno de |os accionistas respecto de las
acciones con derecho avoto y del capital social Anexo 4.

Encasodequelosactualesaccionistasnosean losmismosqueaparecen enelacta de asamblea aqueserefiereelinciso
¢} anterior, anexar copia del contrato de compraventa o documento fehaciente que acredite fa adquisicion de las
acciones por parte de dichos accionistas. Anexo 5.

Copiadellibro de registro de accionistas actualizado, autentificada conlafirma autografa del secretario del consejo de

administracidon o administrador Gnico, acreditando con documentacion fehadiente sunombramiento y copia de su
identificacion oficial. Anexo 6.

NOTAS

La informacion requerida debera integrarse en forma indradual, ordenada de acuerde con el cuestionano y se
deberan identificar los anexos que en el misma se indican

La documentacion que se proporcione deberd ser legible y, en su caso, debidamente protocolizada
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3 FIGSTRO FEOERAL DE CONTREAVENTES 6
{ J ANEXO1
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5 ) REGSTRO FEDERAL Dimlbim'!i N ‘ ArEAat %
' ) ANEXO 2
DONACION DE

CLAYE UNICAGE HEGSTHO GE POBAC N
N OBRAS

{ |

M CASO DE S WOUROIENTES LOS ADANTADOS DEEERA UTILIZAR TANTAS FOMAS DE ESTE ANENO COMO SEaN
NECESARKS SONALE EL NLMERC DF HOJAS GUE PRESENTA ANOTANDO EN BL PRIMER CANFO 01 NUMERO CONSECLTIVO
¥ ENEL SECUNDO CaM0 EL TOTAL DE HOLAS UTIUZADAS

7 DONACION DE OBRAS PINTURA[S), ESCULTURA(S), GRABADO(S), DIBUIO (S},
COLLAGE(S), FEOTOGRAFIA(S), VIDEO{S) O INST,
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o
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REGISTRO DE DESTRUCCION DE ENVASES

IEPS8

DATOS DEL CONTRIBUYENTE

NOMBRE, DENOMINACIONO RAZON SOCIAL

RF.C.

DOMICILIO FISCAL

DATOS DEL REPRESENTANTE LEGAL

NOMBRE

RF.C.

FIRMA

SEMANA QUE AMPARA (DD/MM) - (DDMM)

ANO

DIA TIFO DE BEBIDA
{DD/MM) QUE CONTENIA EL ENVASE

NUMERO DE FOLIO DEL MARBETE
CORRESPONDIENTE*

* En caso de que se trate de inventarios de bebidas alcoholicas no obligados a tener marbete adherido, se

debera hacer esta precision.

Formato de reproduccion libre
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Solicitud de registro en el padrén de contribuyentes de Bebidas Alcohdlicas del RFC @

Lugar y Fecha de Solicitud

Anote la letra correspondiente:
A = Alta en el padrdn (debera proporcionar todos los datos de la forma fiscal).
M = Cambio de representante(s) legal(es) autorizado(s) para recoger marbetes y/o precintos

L]

Tramite que solicita

]

Inscripcion como
productor e importador

D Inscripcion como importador
(Importa bebidas alcohdlicas)

D Inscripcién como productor
(fabricante o envasador de
bebidas alcohdlicas)

Comercializador
(Celebra contrato
con un tercero)

‘ 1. Datos del contribuyente

Persona fisica Persona moral
CURP: RFC:
RFC: Denominacion o Razén social:
Nombre(s):

Primer apellido:

Segundo apellido:

Correo electronico del Contribuyente {Registrado en Buzén Tributario)

Domicilio fiscal

Codigo postat Calle: I o

NUmeroexterior: Namero interior:

Localidad: I Municipio o Alcaldia:

Estado o Ciudad I Entre que calles:

Calle posterior: g:?:npcxon Teléfono:
ubicacion:

Contacte:

HACIENDA

CEZOETADIA OF UACIENAL ¥ CHEOND BUALICD

L 44
o9 SAT

TS BE DU MRS TRAITEA L

Av. Hidalgo 77, Col. Guerrero, Cuauhtémoc,
C.P. 06300, Ciudad de Meéxico. Atencion
Telefonica desde cualquier parte del pais:

MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior

del pais (+52) 55 627 22728

Paginaide 4
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2. Datos del (os) representante(s) legal(es) autorizado(s) para recoger marbetes y/o precintos

21CURP Nombre(s): Firma
RFC Primer apellido:
Firma del representante legal que
] manifiesta bajo protesta de decir verdad que
Segundo apellido el mandato con el que se acredita no le ha
sido modificado o revocado a la fecha.
22 CURP Nombre(s): Hia
RFC Primer apellido:
Firma del representante legal que

Segundo apellido

manifiesta bajo protesta de decir verdad que
el mandato con el que se acredita no le ha

sido modificado o revocado a la fecha.

3. Domicilio(s) en donde se fabrican, producen, envasan y/o almacenan

En caso de requerir mas campos para registrar domicilios adicionales, utilizara tantos ejemplares de la forma RE-1 como sean necesarias

21 Domicilio | |de | 32 DomiciligL_Jde -] o
Marque con "X’ si en el domicilio que Marque con “xX" si en el domicilio que
indica fabrica o produce| |envasa| | almacena ] ndica fabrica o produce| | envasa [ | almacena | |
Codigo postal: Codigo postal:
Calle: Calle:
{Por ejemplo: Avenida Insurgentes Sur, Boulevard Avila Camacho, Calzada, Corredor, etc) {Por ejernplo: Avenida Insurgentes Sur, Boulevard Avila Camacha, Calzada, Corredor, &tc)
Numero Numero Numero Numero
exterior: interior: exterior: interior:
Colonia: A R 2 s - Colonia:
(Por efemplo: Ampliacion Judrez, Residencial Hidalgo, Fraccionamiento, Seccion, etc) [Por ejemplo: A on Judrsz, ial Hidalgo, F Seccion, etc)
Localidad: Localidad:
Municipio o Alcaldia: Municipio o Alcaldia:
Estado o Ciudad: Estado o Ciudad:
Entre que Calle Entre que Calle
calles: posterior: calles: posterior:
Descripcion de G Descripcion de S
la ubicacién: Teléfono: la ubicacion: Teléfono

/% HACIENDA |

SECORTARIA DE WACIEMEA ¥ CREONTO PARLICO

[ 34

AT OF ADUMTTIATIN TRDOTAN

Contacto:
Av. Hidalgo 77, Col. Guerrero, Cuauhtémoc,
CP. 06300, Ciudad de Mexico. Atencion
Telefonica desde cualquier parte del pais:
MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior
del pais (+52) 55 627 22 728
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3. Domicilio (s) en donde se fabrican, producen, envasan y/o almacenan ’

3.3 Domicilio D de D 3.4 Domicilio ’:] deD

Marque con “x” si en el domicilio gue Marque con “x” si en el domicilio que
ndica fabrica o produce| |envasa | | almacena | | indica fabrica o produce | | envasa| | almacena | |
Codigo postal: Codigo postal:
Calle: Calle:
{Por giemiplo: Avenia Insurgentes Sur, Boulevard Avila Camacho, Calzada, Corredor, stc) {Por elemplo: Avensda Sur, Avila Camache, Calzada, Corredor, stc)
Numero Numero Numero Numero
exterior: interior: exterior: interior:
Colonia: Colonia: e e gz o -
lor ejemplo: Ampliacion Juarez, Residendal Hidalgo, Fraccionamiento, Seccian, et or ejem plo: Ampliacion Judrsz, Residencial Hidalgo, Fracclonamiento, Seccion, et

Localidad: Localidad:

Municipio o Alcaldia: Municipio o Alcaldia

Estado o Ciudad: Estado o Ciudad:

Entre que Calle Entre que Calle
calles: posterior: calles: paosterior:
Descripcion de : Descripcion de

la ubicacion: Telefono la ubicacién: Telefono.

4, Datos del representante legal

CURP Nombre (s):

Primer apellido:

RFC Segundo apellido:
Contacto:
Av. Hidalgo 77, Col. Guerrero, Cuauhtémoc,
\ | 9@ CP. 06300, Ciudad de Meéxico. Atencion
¥ HACIENDA ‘ 19 SAT Telefénica desde cualquier parte del pais:
CECARTABID R MAFIENRL Y CHED PIEICO 0 D ABHTOSEI TR OTLA

MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior
del pais (+52) 55 627 22728
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5. Firma de representante legal

Declaro bajo protesta de decir verdad que los datos contenidos en esta forma oficial son ciertos

Firma

Firma del contribuyente o bien, del representante legal quien manifiesta bajo
protesta de decir verdad, que el mandato con el que se acredita no le ha sido
meodificado o revocado a la fecha

6. Documentos que deben acompanar a la forma oficial RE-1

La docurmnentacion que debe acompaniar a la Forma Oficial RE-1 "Solicitud de registro en el padrén de contribuyentes de Bebidas
ilcohdlicas del RFC” la puede consultar en el Portal del SAT www.sat. gob.mx, opcién: Tramites del RFC, Inscripcién al RFC, Inscribete|

al padrén de contribuyentes de Bebidas Alcochdlicas en el RFC.

7. Instrucciones

1. Esta forma oficial sera llenada a maquina. Unicamente se haran
anotaciones dentro de los campos para ello establecidos.

2. Los contribuyentes personas fisicas, que cuenten con |a Clave
Unicade Registrode Poblacion (CURP),laanotardnal8posiciones en|
el espacio correspondisnte.

2. Los Domicilio(s) en donde se fabrican, producen, envasan y/o
almacenan. Cuando el contribuyente fabrique, produzca,
envase o almacene alcohol y bebidas alcohdlicas, en un
domicilio distinto al fiscal, debera indicar el domicilio
correspondiente en este rubro.

4 En el caso de ser Representante Legal, debe llenar también el
apartade 2 Datos del (os) representante(s) legal(ss)
autorizado(s) para recoger marbetes y/o precintos.

5. En el caso de que sean varios los domicilios en los que lleva 3
cabo las actividades mencionadas, indicara el ndmero consecutivo
en el primer campo identificado con la leyenda “domicilic” y en
elsegundo campo el ndmero total de ellos.

6. Cuando se requiera dar de alta un domicilio adicicnal, se debera
presentar la forma RE-1 sefialando el total de domicilios en donde sg
fabrica, produce, envasa o almacena, tanto los registrados con
anterioridad come los que da de alta.

Para cualquier aclaracion en el llenado de esta forma oficial, pedra comunicarse a MarcaSAT desde cualquier parte del pais 55 627 22 728.
Quejas y denuncias al 55 8852 2222, o bien, a |a direccién de correc electrénico denuncias@sat.gob.mx

“Sus datos personales son incorporados y protegidos en los sistemas del SAT, de conformidad con los Lineamientos de Proteccion de Datos
Personales y con las diversas disposiciones fiscalesy legales sobre confidencialidad y proteccion de datos, afin de ejercer las facultades

conferidas a la autoridad fiscal”.

“Si desea modificar o corregir sus datos personales, puede acudir a la Administracién Desconcentrada de Servicios al Contribuyente que le

corresponda y/o atravésdewww sat. gob.mx”.

. HACIENDA | g8sar

Contacto:

Av. Hidalge 77, Col. Guerrero, Cuauhtémoc,
C.P. 06300, Ciudad de Meéxico. Atencién
Telefonica desde cualguier parte del pais:
MarcaSAT 55 627 22 728 y para el exterior

del pais (+52) 55627 22728
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