NOMBRE DEL EMPLEADO:

FECHA (S) DE LA COMISION:

DESTINO DE LA COMISION:

DEPENDENCIA A VISITAR:

DIAS DE COMISION:

ASUNTO (S):

OFICIO DE COMISION

No.OFICIO:

RH2022/560

JUAN DE DIOS LEDEZMA MALDONADO

14 de noviembre de 2023

SAN LUIS

POTOSI

HOSPITAL CENTRAL

TRASLADO DE PACIENTES

VEHICULO:
PLACAS:
VALE GASOLINA No.:

TOYOTA HIACE
UXS-770-C

6571

GASTOS PARA LA COMISION:

VIATICOS:

200.00

GASOLINA:
PEAJE:
PASAJE:
HOSPEDAJE:
OTROS:

TOTAL:

$200

RECIBI DE SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO DE LA FAMILIA DE RIOVERDE, S.L.P.

LA CANTIDAD DE

$200

PARA GASTOS DE LA COMISION QUE ARRIBA SE SENALAN DE LOS CUALES DEBERE PRESENTAR LA
COMPROBACION CORRESPONDIENTE A MAS TARDAR EN LOS TRES SIGUIENTES DIAS POSTERIORES
A LA TERMINACION DE LA FECHA DE COMISION, DE NO SER AS| SE ME DESCONTARA EL MONTO

EN LA QUINCENA PROXIMA A LA FECHA DEL PRESENTE OFICIO

ey

RECURSOS Hi

RECIBE DE CONFORMIDAD:

“jueuﬂ cle ’Dl e) —

JUAN DE DIOS LEDEZMA MALDONADO

EMPLEADO DE COMISION




RFC emisor:
Nombre emisor:
RFC receptor:
Nombre receptor:

Cédigo postal del
receptor:
Régimen fiscal

LOAMB30806RUS Folio fiscal: AAA18F4B-D4BF-4D77-920D-9E96D38C3337

MARISOL DEYANIRA LOPEZ AGUILERA No. de serie del CSD: 00001000000504465028
SMD971119AI5 Codigo postal, fecha y hora de 78240 2023-11-15 12:23:55
SISTEMA MUNICIPAL PARA EL emisién:

DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIADE  Efecto de comprobante: Ingreso

RIOVERDE SLP Régimen fiscal: Incorporacién Fiscal

79610 Exportacién: No aplica

Personas Morales con Fines no Lucrativos

receptor:
Uso CFDI: Gastos en general.
Conceptos
Clave del producto| . .. .. B et [ s R _
i A o r
"~ yio servicio Ne. idfgﬁﬁcif:!t?n : Clave de unidad i Unlda_fl: . Valo ' unitario fi2 Importe e e g :
90101503 E48 Unidad de servicio 172.41 172.41 Si objeto de impuesto.
M". Rty Impuesto Tipo Base Tgd: Tasan Importe
Descripcién | CONSUMO CORRESPONDIENTE AL 14 DE NOVIEMBRE DE 2023 Factor  Cuota
ey IVA Traslaco 172.41 Tasa  16.00% 27.50
Nimero de pedimento ] Nimero de cuenta predial
[
Moneda: Peso Mexicano Subtotal $172.41
Forma de pago: Efectivo Impuestos trasladades IVA  16.00% $27.59
Total $ 200.00

Método de pago:

Sello digital del CFDI:

Pago en una sola exhibicién

KXWHFCDIWLATzfxukYWuQrdpwviY9Japt1Wa25EIr3aFSCISy SdrB65ljlvIGDP7TR/ATLVKWxHW:+ 0DEWzSUoOPwkkgLVhB8x0AO Gyi70Quy+TwDZjk89zdKRtFiNngeF GdzkvhfLmyfAYIlxCvi4
UlLzuZJSg1KEp4CRKrNcdsv2mBeTGK7.Jd8w14nfQ83MUxStLe4P/ovIsIBcWeSRDIBbJWSWOBH4MmpOXNUTBOMKWEATISL PSJQomUpQwYKzI4lIL+XOtOrYF8QdaH4ZajSTsLElihcixDDh
90kDfdKAVWLVTJAKGTZM7CtspgpCQy/3zAK20RLtogjrJzTzxTUQ==

Sello digital del SAT:

FEzlaXW2a3/aUCy2icDJ+7RIdNd+DuLbMErsySnjdCnkQH86dao8xBf0s2pjHB2uQAdW/zjFh8gdQclDUUT1 dm+hZQL7LnWBMBveNmR5bw2+Gu8Kvg3pLgMjkN7NdoDCeAclGaN5L5862m
CR3/2LjgraN5SLxI4TIsviRI+MEFnL+4IG+pvjlYtTIunvgiffojahR/0t7C5VBpuyowTv/mxpGY JOswUETzsnqzP/Yy/Fx3GTki/I55QxIWn F30re7 2jr75qo3HwUyqggGun8x1+Z9Ndal2MzZyZ TZ/1+2/f
jefedXgb7054gbnQsrthsEziSHrH+IKS53FNBTEgPWA==

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT:

[11.1]AAA18F4B-D4BF-4D77-920D-9E96D38C3337|2023-11-15T12:23:56| SATO70701NN3|kXwHF CDIWLE TzfixukYWuQropwwiY8.Japt1Wa25EIr3F SCI9y
SdrB65!jIvIGDP7R/ATLVKWxHW+0DEWzSUoOPwkkgLVh8x0A0Gyi70QJy+ TwDZjk89zdKRIFiNnqeF GdzkvhiLmyfAYlIxCvi4UILzuZJSg 1KEp4CRKrNcds
vZmBcTGKT JdBw14nfQ83MUxStLe4P/ovisIBWeIRDIEbJwSWOBHAMmpOXNUTBOMKWEATISLPSJQomUpQwYKzI4lIL+XOtOrYF8QdaH4Zaj5 TsLElIhcl
xDDhOOKDIdkAVWLVTJAKGTZM7CtspgpCQy/3zAK20R LtogjrJzTzxTUQ==|00001000000504465028||

RFC del proveedor de certificacion: SAT970701NN3 Fecha y hora de certificacion: 2023-11-15 12:23:56
No. de serie del certificado SAT 00001000000504465028

Este documento es una representacién impresa de un CFDI Pagina 1 de 1



