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FACTURA Folio A 2742

JOSE GUADALUPE SALAS LEDESMA Tipo
EL AGUACHILITO _ INGRESOND.
SALGY10417469 |Fecha de expﬁ:dl(_:lén
612 - Personas Fisicas con Actividades Empresariales y Profesionales '2026'0 T aTidar o8
. h ‘echa de certificacion
Exportacion: 01]No aplica 2026-01-14T14:37:39
) . |No. serie de certificado de sello digital
Direccién Matriz 100001000000716654340
MONTERREY 5 C MIRADOR Ciudad Valles Ciudad Valles San Luis Potosi Mexico |Folio fiscal (UUID)
79050 2ac64636-60b3-433b-943c-ed5133eb54c7
Namero de serie de certificado del sat
~INFORMAGION DEL GLIENTE:- b S |
MUNICIPIO DE EL NARANJO SLP JOSE GUADALUPE SALAS LEDESMA
MNS941202UQ9 Expedido en
20 DE NOVIEMBRE SIN NUMERO EL NARANJO CENTRO 79050
El Naranjo San Luis Potosi Mexico El Naranjo CP. 79300 |Moneda / Tipo cambio
Uso CFDI G03|Gastos en general [MXN/1.00
Régimen 603|Personas Morales con Fines no Lucrativos
CantidadUnidad Caodigo Cadigo SAT Descripcion 'Precio Desc. Unitario  Importe
[ E48-Unidad de 90101501~ i |
e AX15 Restaertas Consumo de alimentos $431.034 $0 $431.03 ,
02 Objete daimpuasta Cédigo SAT s Impuesto  Tasa/Cuota Total '
002 Trasladado VA Tasa %16.00 $68.97
Importe $431.03
Son : QUINIENTOS PESOS 00/100 M.N. | MONEDA: MXN - Peso Mexicano Subtotal $431.03
Total $500.00
Forma de pago: 01 | Efectivo.
Cuenta(s) bancaria(s): No aplica.
Condiciones de pago: No aplica
Método(s) de pago: PUE | Pago en una sola exhibicion

Sello digital del CFDI
 XsEpv+WaDuwnS5aYbRBLhEVGIBN2CKOLJOQuMIsifYoNUzQOhot RAUEU3UVABIIDAEK OUAB2ANVRkk JmtL +842y D7 XeGBmssTtEePocaUhZ0/nhidBUQyhdwuXh5Xpwo |
| g4vIKDEMUR00/mJLG3UMOOIM7 EodDmSGZ7mEDUKLjkcAtdS UrtP/k1gs410bxSuseobW2t4/WigP/OedOomiKRdcfJEGE TsoFcLxQz0Ww++T Jmim/uyNrePe7kqlJOTloL.
| 390aXY|D8SINFWCZPCVDHA/GSIQIZ6 QggH1 1ewO3ZsaNbIi+ 4 JoxAd0wmsxZir7 AVaUA2HEQObZIw== ;

Sello del SAT

| ZxQl+zlIDo1r6VOwWO7bKQSQk3N 1rRbe 1 ThwSvYSIyUNZtWMVmMZOUtrFwT TI3GoeYnCnCdPZpGOIbAFKOwWW+Rgi+D2W/KvILAJSG

- Rac7mPUbt7vBujDOK T4owrHTWX7hbmhNiezZ 1HsjABnORY hHAKQQUB+UOVLGA5hqbONZHpeF GP JouYPADXZIGSp+UCQFKalpEL
eYCf+bqq9d5Vmiobfdh7Kul 10yFA7A4QpZ6aES Jc3nlZAXADyAwaCfOydzS2TOT cbAIFVUIKVNmVS71BQILdIBhMAeMdv9igsho
vW3fo6h/OHVgkmnnLnDZ2gkpWW1ZJArJgBTISNScLA==

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT

' [14.0]A|2742] 2026-01-14T 14:37:36|01]00001000000716654340| No aplical 431.03|MXN|500.00|1|01|PUE|79050|SALG910417469|JOSE

4 [W] GUADALUPE SALAS LEDESMA|612|MNS941202UQ9|MUNICIPIO DE EL NARANJO SLP|79300]603|G03|90101501| AX15|1]E48| Unidad
-y de servicio] Consumo de alimentos|431.0340001431.03]02]431.034000]002| Tasa|0.160000|68.97]431.03|002) Tasa| 0. 160000|68.97|68.

i | 9711

il Este documento es una representacién impresa de un CFDI
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COORDINACION DE SALUD
EL NARANJO, S.L.P.
D) , 12 Enero del 2026
KQC‘ bido: No. OFICIO 004/CDS/2026
12101 [ 2025 Asunto: Solicitud de capacitacién en “primer respondiente”
U O
Con atenclén '
Dr. ANGEL SANCHEZ PACHECO

ENCARGADO DE LA JEFATURA DE LA JURISDICCION SANITARIA No V.

PRESENTE:
Por medio de la presente, reciba un cordial saludo.

El motivo de esta misiva es dar seguimiento a los acuerdos establecidos durante la pasada sesién
del Consejo Jurisdiccional de Prevencién de Accidentes (COJUPRA). En dicho marco, se destacé la

- importancia de fortalecer la capacidad de respuesta inmediata ante emergencias y siniestros en
nuestra demarcacion,

En virtud de lo anterior, me permito solicitarle formalmente su valioso apoyo para la imparticién
del curso de primer respondiente dirigido a elementos de seguridad publica, proteccién civil,
obras publicas y coordinacion de salud municipal,

Para una mejor organizacion, propongo los siguientes detalles:

e Nidmero aproximado de asistentes 25 personas,
e Fecha propuesta, 22 de enero del 2026 con horario de 09:00 am a 14:30 pm.
e Sede propuesta, Palapa del parque recreativo municipal.

Quedo a su entera disposicion para coordinar los detalles logisticos, materiales necesarios y la
disponibilidad de los instructores. Agradezco de antemano su atencién a esta solicitud y su
compromiso con la cultura de la prevencion.

Y onve) Dejansind
thevnander Geri¥ean

L.E. Manuel Alejandro Herndndez Gaytan H’ AYUNTAM?EHTO

COORDINADOR DE SALUD £l NARANJO, S.L.p,

H. AYUNTAMIENTO EL NARANJO, S.L.P. ADMINISTRACION 2_240;24 - 2027




