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FECHA (S) DE LA COMISION:

No.OFICIO: RH2025/1103

JUAN DE DIOS LEDEZMA MALDONADQ

22 de abril de 2025
DESTINO DE LA COMISION: SAN LUIS POTOSI
DEPENDENCIA A VISITAR: HOSPITAL CENTRAL
DIAS DE COMISION: 1
ASUNTO (§):
TRASLADQ DE PACIENTES
VEHICULO: TOYOTA HIACE
PLACAS: UXS-770-C
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TOTAL $200

RECIB! DE SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DES
LA CANTIDAD DE $200

ROLLD DE LA FANILIA OE RIOVERDE, SLP.

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 ASi SE ME DESCONTARA EL MONTO

EN LA QUINCENA PROXIMA A LA FECHA DEL PRESENTE OFICIO
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RFC emisor: LOAM830906RU9 Folio fiscal: AAA1BE5C-96D4-4808-956F-19A17AD19918

Nombre emisor: MARISOL DEYANIRA LOPEZ AGUILERA No. de serie del CSD: 00001000000705250068
RFC receptor: SMD971119Al15 Cédigo postal, fecha y hora de 78240 2025-04-26 13:39:53
Nombre receptor: SISTEMA MUNICIPAL PARA EL emisién: a
DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIADE Efecto de comprobante: Ingreso
RIOVERDE SLP Régimen fiscal: Incorporacién Fiscal
Codigo postal del 79610 Exportacién: No aplica
receptor:
Régimen fiscal Personas Morales con Fines no Lucrativos Mg
receptor:
Uso CFDI: Gastos en general.
Conceptos
Clave del producto| \y, 4o ntificacion Cantidad Clave de unidad Unidad Valor unitario Importe Descuento Objeto impuesto
ylo serviclo
90101503 1.00 E48 Unidad de servicio 172.41 172.41 Sf objeto de impuesto.
1 to Ti B Tipoi  Tasme Importe
Descripcién | CONSUMO CORRESPONDIENTE AL 22 DE ABRIL DE 2025 mpaes e ase Factor Cuocta P
VA Traslado 172.41 Tasa  16.00% 27.59
Numero de pedimento | Nimero de cuenta predial [

Moneda: Peso Mexicano Subtotal $172.41
Forma de pago: Efectivo Impuestos trasladados IVA  16.00% $27.59

I Total $200.00
Método de pago: Pago en una sola exhibicion

Sello digital del CFDI:
XQpuefQvg1oxVJ/N538ShivisTeXRvFVYhBu+xlYpxSKxhEa1h+elBKx4pjdWjyJDGzZgyCAza3DDSwiCKolmo9S3dxqxJhj3NPboebABDuTuvNesih3WaPQHboFMabg2cgj8hkJInk8JSF7knii0
+w0zu8toOUwuab1acIN4KvC1gwpGy8wI2/TkufwRLQXVX/CVuYHb/bC/FQpZzddX3VejrMdFPJgIPIYhPOYCPgP7IdEVIYmwaCD1tvclifVOXvLgbrk9e40TuzsoOVb2kiuJafEXCpZFhusRIA3D
pxRK/onJX5Nxxt8kTcbmlgzbYALIBagRCjFkri7h8Q5wA==

Sello digital del SAT:

FF2qKMVBGg7vejz3r3PGRURItRUSODbPITPFjtj6KUb3jht9+7VqLBrqzHTID+CSZx1lcizPZgltgmPxLUKRNYPNE3yFhLGmr1PeNpUcF8cCS2P4659K 10DwrGIhPUREPY/1ScHvBOgkbDIl 7
brxwB9JykbCHIiC|SjegZUEgBH4z3gdulcckShlyxitiBgEt+1xcDmADOmY/FIEu2sINVzyPqHxpY 7z28pm3mgNIHplve+XPV5Ehq8VI0GAr+Pe5TyBKUASLIShI7qW14m9JP/cGog9dWxx 1ehk
G45x0/1d7hYSHLIL27Ndk4maYBwsxpZbBELHr3KfRHXABuhllw==

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT:

|11.1]AAA1BESC-98D4-4808-956F-19A17 AD19918|2025-04-26T13:39:54|SAT970701NN3|XQpuefQvq 10xVJ/N538ShivisTeXRvFVYhBu+xlYpxSKxhEath
+e|BKx4pjdWjyJDGzZgyCAza3DDSwjCKolmo9S3dxqxJhj3NPboebABDuUTuvNesih3WaPQHboFMabq2cgj8hkJnk8JSF7knli0l+w0zu8toOUwuab1acliN4Ky
C1gwpGy8wI2/TkufiwRLQXVX/CVuYHb/bC/FQpZzddX3VejrMdFPJgIPIYhPOYCPqP7IdEVIYmwaCD 1tvclifVOXvLgbrk9e40TuzsoOVb2kiuJafEXCpZFhusR
1A3bpxRK/onJX5Nxxt8k TcbmlgzbYALIBagRCjFkrt7h8Q5wA==]00001000000705250068]| )

RFC del proveedor de certificacion: SAT970701NN3 Fecha y hora de certificacién: 2025-04-26 13:39:54

No. de serie del certificado SAT 00001000000705250068
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