Transferencias / Otros Bancos Nacional - SPEI (Mismo dia) " T o o e ooy

25/01/2024 11:36:25

Cuenta/ CLABE Ordenante
Nombre del Ordenante
RFC o CURP del Ordenante
Moneda

ID Tercero

Nombre del Beneficiario
Cuenta/ CLABE Beneficiario
RFC Beneficiario

Banco Destino

Importe a Transferir

TVA

.acha Aplicacién

Numero de Referencia
Propdsito de la Transferencia
Clave de Rastreo
Confirmacion

Comision

IVA Comision

Capturo

Fecha Captura

Ejecutd

Fecha de Ejecucion
Autorizé 1:

Fecha Autorizacion 1:
Autorizo 2:

Fecha Autorizacion 2:
Autorizo 3:

~acha Autorizacion 3:
AutExcepcion 1:

Fecha AutExcepcidn 1:
AutExcepcion 2:

Fecha AutExcepcion 2:
Modo de Ejecucidn
Nombre del Archivo

1037831975

MUNICIPIO DE CATORCE SLP
MCA850101AC2

MXP

LABDELACRUZ

LABORATORIO CLINICO DE LA CRUZ SA DE CV

012700001593405564

LCLO71013V11

BBVA MEXICO

$700.00

$0.00

16/ene./2024

160123

APOYO ESTUDMEDICOSJUANCARRILLO
8846APR1202401162791412432
PROCESO COMPLETO

$5.00

$0.80

FRANCISCO DANIEL RAMIREZ MORENO
16/ene,/2024 19:10:18 p. m.
FRANCISCO DANIEL RAMIREZ MORENO
16/ene./2024 19:11:17 p. m.

Individual

Operacién realizada a través de los equipos de computo que procesan las peticiones de la Banca por Internet y que se ubican en la ciudad de

México, D.F.

Para el caso de aclaracidn respecto a la operacién celebrada, se podré acudir a la Unidad Especializada de Atencién a Aclaraciones de la

Institucién, segin corresponda al lugar de celebracion de la operacién, o solicitarla a través de los siguientes teléfonos, en un lapso no mayor a
90 dias naturales a partir de la fecha sefialada en el presente comprobante:

México D.F. (55) 5140 5600 - Monterrey (81) 8156 9600 ? Guadalajara (33) 3669 9000 - Resto del pais 01 800 226 6783



LABORATORIO CLINICO Tipo de Comprobante: | - Ingreso
DE LA CRUZ SA DE cvV Serie: STAN Folio: 7627 Fecha: 17/Ene/2024  17.35:50

Lugar de expedicion (C.P.) 78760
Método de Pago: PUE - Pago en una sola exhibicién Tipo de camblo: 1.ggono
Forma de Pago: 03 - Transferencia electronica de fondos Moneda; MXN - Peso Mexicano

LABORATORIO CLINICO DE LA CRUZ

RFC: LCLO71013V11 Régimen Fiscal: 601 - General de Ley Personas Morales

Domicilio Fiscal: Angel Veral 106 Santa Martha Matehuala San Luis Potosi México 78760

Cliente: MUNICIPIO DE CATORCE

RFC: MCAB850101AC2 Uso CFDI: G03 - Gastos en general

Domicilio Fiscal:  ;g550 Domicilio:  Constitucion 27 Catorce San Luis Potosi México 78550
Régimen Fiscal: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos

Informacién de cancelacién

Motivo de cancelacién: Follo relacionado:

Cantidad| Unidad

| Clave Unid
ad SAT

| E48 - Unidad
| de servicio

Clave Prod/Ser |
vicio
85121801 - Servicios |

de laboratorios de
analisis de sangre

Impuestos | Importe

Descripcién

Valor unitar

Descuento

| 1.0000 | SERVICIO

Perfil Basico de Aniversario ’ $603.45

.servaciones:

CFDI RELACIONADOS

Tipo de relacién: Lista de CFDI's relacionados:

Total con letra:

Subtotal:  $603.45
setecientos Pesos 00/100 M.N.

Descuentos:
LV.A: $96.55
Este documento es una representacién impresa de un CFDI Retencion L.S.R:  $0.00
Retencion LV.A:  $0.00
Serie del Certificado del emisor:  00001000000510216461
Folio Fiscal: 7F752D14-1298-4226-ACDB-02EC70B84749 Total:  $700.00

No. de serie del Certificado del SAT: 00001000000505142236
Fecha y hora de certificacién: 2024-01-17T17:36:58

Sello digital del CFDI

x4uVr+JK+ZMWKnRr/4s/bVkhBr8nvwS8YZbochu0STESEMQrRIX7dTi1t1 *uZoMiORHrTGZNKSimeOcTKFwZJAS_,pBFHHBDFKTquIefXKFIOTrnDpAIU1QzYepdgchaTWmtgsEIfoseALESGurPxpvanPmQ
%;25ngWodFFXngieYeli'quﬁ.g)DgsSrmRmSprXpR[pxagsdUkSstTtFZOOdequvPd2gqu4C|uaggl+wBonk dUWnc+5TnnioX4c/pKo3lq1L6A0sVIc59D9pBOHXIMEJThZJCBENARN+UNnJX4gpU72JoY Te
VOvepmQep1j98YASAQIZNpzA==

Sello del SAT

Hmpc+GE3nAeXzzSI1818Xdfyl4RIyMxbGIQbwVbEEaS3SrskwkRVAPXLwI/aBILkOWWIEdq6D58HK1J26g6Qf) ><Ja4tCSZcV.}GBZheYSqujgfAsquti:l)téSEKHBaw:‘ajAZdSBSHUZQoBTCMRKXOjHiYUMu
1IQQETscEnmHe9VnzBHk16TCIHICMX0jD94EX|RuwjGWRxUEIWhe3uY4hPdexUmNQIAvwKqVOz1WHE74ZRZDnvFji9isUcDEBKoanJ2zS[FDonNDC2JUr10CIs9S 18Ju7udGsUoxpdmviotnzrgH TgQIUY
5Y{40Dq3SruEA+TvXoQzcIxgTw==

Cadena oriainal del complemento del certificacion diaital del SAT

111.1|7F752D14-1298-4228-ACDB-02EC70B84749|2024-01-17T17:36:58|MAS0810247C0|gxduVr+Jk+ZMWKnRr/4s/bVkhBrnvw3Y ZbochuOSTESEMQrRIXTd Ti1t1 +u20wliORHITGZNKS5/meOcTKFwZJ
ASpBFHHBDFKTrHgle/XKF/QTmOpAIU1QzYe, dyh]cGeTWmtgsEifgrsaALESOan?wuDaPrn9[F428rCOWodFFanereF‘WSODQsS(rnRr EprXpijxCiPddUkSstTrFZDOdequdeZgqu4CIuaggI+w80nk7d
UWnc+5TnnioXdc/pKo3tq1LEA0sV Jc59DIpBIHXIME|ThZJCBEnANN+UNJX4gpUT72JoY TeVOvepmQep1j98Y ASAgIZNpzA==[00001000000505142236)

Versién del comprobante: 4.0 Hoja 1
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|PARA CRECER~"

FURTRMIENTR BE CATORT

ASUNTO: SOLICITUD
C. MARIA GUADALUPE CARRILLO RODRIGUEZ

PRESIDENTA MUNICIPAL DE CATORCE S.L.P.
PRESENTE:

Me es grato dirigirme a usted para saludarle cordialmente y manifestarle; que por
medio de este conducto me dirijo a usted como presidenta del municipio para
solicitarle SU APOYO para:
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Sin mas por el momento, quedo de usted espefando respuesta favorable a mi
solicitud.

Atentamente
Firma: /ﬁ

Nombl’e:z-fi iU(‘r'\ Jﬁee/‘ C{}n.r_//n &-’pQ/CG
Direccion: Mol o5 # i

Teléfono:  48L | /#400R
Localidad: _ (4ca o COJG/CC CG/CKCZ

CONSTITUCION 27 - ZONA CENTRO - REAL DE CATORCE, S.L.P. - C.P. 78550
TEL. (488) 8875071 / 8875188 — EMAIL: Ayuntamiento.catorce21.24@gmail.com
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PARA CRECER~—"
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ASUNTO: AGRADECIMIENTO

C. MARIA GUADALUPE CARRILLO RODRIGUEZ
PRESIDENTA MUNICIPAL DE CATORCE S.L.P.
PRESENTE:

Por este conducto me dirijo a usted para hacerle un sincero AGRADECIMIENTO
por el apoyo brindado por:

UNags C'S’!url;r_'\‘ ol i | C;,/ LC’ML@ (’N"t{/t[c
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Reiterandole mi agradecimiento y sin otro particular por el momento, quedo de
usted.

Atentamente

Firma:

Nombre: Jucn .,Boscr Com‘HG Espor ze

Direccion: __ Matcoos  FF ¢
Teléfono: __48E 1 \¢400€

Localidad: '[l,«n,l A Ceder c 4

CONSTITUCION 27 - ZONA CENTRO - REAL DE CATORCE, S.L.P. - C.P, 78550
TEL. (488) 8875071 / 8875188 ~ EMAIL: Ayuntamiento.catorce21.24@gmail.com
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4016-0015
Paciente:;

Edad : 39 Afios  Sexo : Masculino

Examen General de Orina

Método : Fotometria de Siemens, Microscopia Zeiss
Muestra Primaria : Orina

Examen Macroscopico
Color
Aspecto

Anélisis Fisico-Quimico
Densidad

pH

Glucosa

Proteinas

Hemoglobina

Cuerpos Cetonicos
Bilirrubina

Urobilinégeno

Nitritos

Analisis Microscopico de Sedimento
Células Superficiales de epitelio Uretral
Leucocitos

Piocitos

Bacterias

Eritrocitos

Carrillo Esparza Juan Jose

) , LABORATORIO CLINICO DE LA CRUZ

,‘F www.labdelacruz.com @ 488 882 2520 Kl LaboratorioClinicoDeLaCruz
4 RESULTADOS ENVIADOS POR MEDIOS ELECTRONICOS

Fecha Toma: 16 ene 2024 09:09:36

RESULTADO

Amarillo Claro
Transparente

1.015

7.0
Negativo
Negativo
Negativo
Negativo
Negativo
0.2 E.U./dL
Negativo

Escasas

0-2/C

0-1/C

Escasas

No se observan

ATENTAMENTE

QFB. Ma. Guadalupe De La Cruz Maldonado

Pagina 3/3

Valores de
Referencia

Amarillo

Transparente

1.016
4.8

1.025

7.4

<30 mg/dL
<20 mg/dL
Negativo

<5 mg/dL
<0.2 mg/dL
<1.0 U. E/dL
Negativos

<5/C a 40X
Ausentes
Escasas
Ausentes

Sl

o

Ced. Prof. 614666 Reg. SSA 10255

*Estudio Acreditado CL-206, Consultar factor de conversion en el Sistema Internacional al Reverso de la hoja o hitp:/labdelacruz.com/tablaconversion

Laboratorio Clinico Acreditado bajo la 1SO15189:2012 No CL-206. Consulte el alcance acreditado en www.ema.org.mx
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 LABORATORIO CLINICO DE LA CRUZ

Y www.labdelacruz.com @ 488 882 2520 Bl LaboratorioClinicoDelLaCruz
RESULTADOS ENVIADOS POR MEDIOS ELECTRONICOS

g QT
Paciente: Carrillo Esparza Juan Jose

Edad : 39 Afios  Sexo : Masculino
Fecha Toma: 16 ene 2024 09:09:36

Pagina 2/3

Acido Urico* RESULTADO Diabetes 70
Método : Uricasa PAP 101 100
Muestra Primaria: Suero > 125
PERFIL DE LIPIDOS 123 mg/dL 15.0 126
Colesterol Total* 45.0
Método : CHOD-PAP . :
Muestra Primaria: Suero i
26 mg/dL
Colesterol de alta densidad (HDL-C) mg 21.0
Método : Enzimético directo
Muestra Primaria: Suero 12.15 mg/dL 0.70
Colesterol NO HDL-C ' 1.40
- Método . Célculo diferencial 3.6
Triglicéridos* 0.96 mg/dL
Método : GPO - PAP 7.7
Muestra Primaria: Suero
Lipidos Totales 6.3 mg/dL < 200
Método : Quimica Seca
Muestra Primaria: Suero
Fecha Nacimiento: 24 jul 1984
Impresién: martes, 16 ene 2024, 12:57 171 mg/dL Mayor a 55.0
F
o
P <150
. 112.0 mg/dL
. 200 mg/dL 400
0 813.0 mg/dL 1000
3
!
v
1
N Normal - \alores de Referencia
Pre Diabetes
Dr(a). : A Quien Corresponda
UNIDAD CENTRAL Fecha Nacimiento: 24 jul 1984  Impresion: martes, 16 ene 2024, 12:57

FOR-POS-01/V1

-

i = 7

ATENTAMENTE
QFB. Ma. Guadalu
Ced. Prof. 614666

pe De La Cruz Maldonado
Reg. SSA 10255

studio Acreditado CL-206, Consultar factor de conversion en el Sistema Internacional al Reverso de la hoja o http://labdelacruz.com/tablaconversion
Labaratorio Clinico Acreditado bajo la 1S015189:2012 No CL-2086. Consulte el alcance acreditado en www.ema.org.mx



4016-0015
Paciente: Carrillo Esparza Juan Jose
Edad : 39 Afios  Sexo : Masculino

Dr(a). : A Quien Corresponda
UNIDAD CENTRAL

PERFIL BASICO ANIVERSARIO

Biometria Hematica*
Método : Citometria de flujo, corriente directa y SLS hb.
Muestra Primaria : Sangre EDTA

Formula Roja

Eritrocitos

Hemoglobina

Hematocrito

Volumen Globular Medio (VGM)

Concentracion Media de Hb CMH
Concentracion Media de Hb Corpuscular CMHC
RDW-CV

RDW-SD

Serie Plaquetaria

Plaguetas
Volumen Plaquetario Medio VPM

Foérmula Blanca
Leucocitos Totales
Neutrofilos Segmentados
Eosindfilos

Basdfilos

Monocitos

Linfocitos

Dr(a). : A Quien Corresponda
UNIDAD CENTRAL

QUIMICA SANGUINEA IV

Glucosa en Ayuno*
Método : GOD-PAP
Muestra Primaria: Suero

. LABORATORIO CLINICO DE LA CRUZ

)/ www.labdelacruz.com @ 4888822520 E3LaboratorioClinicoDelaCruz
3 RESULTADOS ENVIADOS POR MEDIOS ELECTRONICOS

Fecha Nacimiento: 24 jul 1984

RESULTADO

5.61 1076/uL
17.1 g/dL
50.1 %

89.3 1L

30.5 pg

34.1 g/dL
114 %
37.91L

309 x 10*3/mm3

9.8 fL
ABSOLUTOS
7.60 x 1073/mm3 7600 /uL
63.5 % 4826 /uL
0.9 % 68 /uL
0.3% 23/uL53% 403
fuL
30.0 % 2280 /uL
Urea*

Método ; Urease/GLDH/Calculo Diferencial
Muestra Primaria: Suero

Nitrogeno Ureico (BUN)
Método : Ureasa GLDH Modificado
Muestra Primaria; Suero

Creatinina*

Método : Jaffé Modificado
Muestra Primaria: Suero

ATENTAMENTE

Pagina 1/3

Impresion: martes, 16 ene 2024, 12:57
FOR-POS-01/V1

Valores de
Referencia
3.97 5,93
14.0 18.0
42 52
80 95
27.0 31.0
32.0 6.0
11 14.5
37.0 50.0
8.9 12.9
4500 10000
1500 8400
20 570
0 100
270 970
1020 3820

%

~-

QFB. Ma. Guadalupe De La Cruz Maldonado
Ced. Prof. 614666 Reg. SSA 10255

*Estudio Acreditado CL-206, Consuiltar factor de conversién en el Sistema Internacional al Reverso de la hoja o http:/labdelacruz.com/tablaconversion

Laboratorio Clinico Acreditado bajo la 1ISO15189:2012 No CL-206. Consulte el alcance acreditado en www.ema.org.mx



