SISTEMAOPARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE TUXPARNDJEALIS..

Impreso de pélizas del 16/Jul/2024 al 16/Jul/2024 Fecha: 28/Ago/2024
Moneda: Peso Mexicano _
Direccion: AV TIZATIRLA SN Cédigo postal: 49808
Reg. Fed.: SDI860104SUS Reg. Camara: Cta. Estatal:
Fecha Tipo Numero Concepto Clase Diario
No. Refer. Cuenta Nombre Diario Cargos Abonos
16/Jul/2024 Egresos 18 PAGO DE ANALISIS CLINICOS DEL PERSONAL
1FC. 285 601-17-002 Analisis medicos 2,320.00
Pago de analisis de laboratorio
2FC. 285 102-01-007 Bancomer DIF 0118561869 46 2,320.00
Pago de analisis de laboratorio
Total péliza : 2,320.00 2,320.00
INFORMACION PARA DIOT
Importe Importe IVA ISR Otras Ero-  Total IVA pag. Con. Apl. Periodo
Prov. Tasa base IVA retenido  retenido IEPS  gaciones erogacion no acred. IETU IETU IVA acredit.
52-V.. 168%  2,000.00 320.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,320.00 0.00 2,000.00 Nin.. Si 2024-Jul
2,000.00 320.00 0.00 0.00 0.00 0.00 2,320.00 0.00 2,000.00
CFD/CFDI ASOCIADOS A LA POLIZA
fEmision Tipo Serie Folio uuiD RFC Razén Social Total
15/Jul/2024 Ingreso 285 13ed8f9b-11c5-4d9d-9bb8-342¢2e5f.. VAFFI71224MB0 FRANCISCO JESU.. 2,320.00
Total CFD/CFDI : 2,320.00
Total Comp. Ext. : 0
L
603882
£STE DOCUMENTO FORMA PARTE
DE
LA CUENTA PUBLICA DEL

SISTEMA DiF DEL MUNICIPIO
DE N, JALISCO.






BBVA 1de 1

Reporte de la operacion Nombre: DIF TUXPAN JALISCO
Transferencias en Tiempo Real Contrato: 00816957
Estado

Firmada al 100%

Datos de la operacion

Descripcion Importe Fecha de creacion Hora de creacion

PAGO DE ANALISIS CLINICOS 2,320.00 MXN 16 de julio de 2024 14:25:10 h

Folio de lote

3F79EFAD81734F00A6C10BBEC3ES7EGA c 0 38 8 3
ESTE DOCUMENTO FORMA PARTE

Total de transferencias DE LA CUENTA PUBUCA DEL

Tolal ik S{STEMA DIF DEL MUNICIPIO

1 1 0 M’AN' .IAUSCO.

Detalle de firmas

FECHA ACCION CODIGO DE USU NOMBRE DE USUARIO PODER DE FIRMA
16 Jul Cred DIF TUXPAN JALISCO 1 -
16 jul Fimo ADMIN1 DIF TUXPAN JALISCO 1 100%

BBVA México, S.A., Institucion de Banca Mdltiple, Grupo Financiero BBVA México https://www.bbvanetcash.mx






| - Ingreso

CON TP AQ i | Foli 285

t
Fecha 15/Jul/2024
He 11:24:10

FRANCISCO JESUS VAZQUEZ FLORES

s g iy et S e S R S e i
621 - Incorporacion Fiscal
Lugar de expedicion 49800

STEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL \.1U NICIPIO DE TUXPAN, JALIS&O

Client SIS 8

AFC SDIBB0104SUS Moneda: Peso Mexicano po ge Lami
Régimen Fiscal: 601 - General de Ley Personas Morales

Domicilio Fiscal: 49808

Uso CFDI: GO03 - Gastos en genera

66383

~ Valor unitario unltario _ Importe

Cantidad  Unidad = Descripcion
1.00 E48 - Unidad de ANALISIS CLINICOS PARA: C
servicio ARED MORAN RUA

1.00 E48 - Unidad de NALISIS CLINICOS PARA:MA A PUR 0
Servicio MAGDALENA BARAJAS GAHC%TE ,m ucﬁ(Bﬁ.

1.00 E48 - Unidad de ANALISIS CLINICOS PARA: FBAN 2 L ‘| [
Servicio GARCIA VAZQUEZ BEY XPAN, i np,a

2,000.00

importe con letra

dos mil trescientos veinte pesos 00/100 M.N. 320.00

Forma de Pago: 01 - Efectivo 0.00
CFDIs Relacionados . 0.00
Tipo de relacién: - Descuentos 0.00
Total $2,320.00

0.00

Firma de coniormidad

Este documento es una representacion impresa de un CFDI
*Efectos fiscales al pago. PUE - Pago en una sola exhibicion
CONTPAQI
-
‘S-'.: ie del ’:","i-fi‘,-':‘f“ iel emis DDOD1000000507557413
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DiF

MUNICIPAL

DE TUXPAN JALISCO

Asunto: solicitud

. ESTE DOCU

Laboratorio Clinico NABOR MENTO FOR

PRESENTE DE LA CUENTA Pusum;am
SISTEMA DIF DEL MUNICIPIO

D
(_—AEJUXPAN, JALISCO.

Por medio del presente me dirijo a usted de la manera mas a ~“solicitando su apoyo
con el descuento pactado para el SISTEMA DIF MUNICIPAL DE 5AN, JALISCO para el menor M{‘C
A adl
L.

CARLOS JARED MORAN RUA a quien se le tiene que realizaf BH ESPECIAL (ADJUNTAR TRONS)
PFH, FERRITINA, HIERRO SENCO quien es vecino de nuestfo municipio y al cual se le ha realizado
un estudio socioeconémico a la familia y no cuentg-on el recurso suficiente para realizar el pago
total; por tal motivo DIF MUNICIPAL se hara capeb del pago total del mismo..

Sin mas por el momento y erando una respuesta favorable, me despido de usted
quedando a sus 6rdenes para cualquier duda o aclaracion.

Nota: favor de mandar FACTURA.

€038s6

ATENTAMENTE
CD. TUXPAN JAL 04 DEJULIO DE 2024

veliFax: 371 447 225

371 4V7 2835 e JOSE IN CHAVEZ VARGAS

L SISTEMA DIF MUNICIPAL

T eiece DIRECTO

PR

SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE TUXPAN, JALISC(

Av. Tizatirla S/N Colonia Talpita C.P. 49808 Tel. 371 417 24 30
dif_admon.l@hotmail.com www.diftuxpan.com






CoiF

. MUNICIPAL

7 DE TUXPAN JALISO
Asunto: solicitud
Laboratorio Clinico NABOR DE L4 e ENTO FORMA PARTE
PRESENTE SIST NTA PUBLIC DEL
EMA D DEL MUN'C‘P]O

Ad TUxpan, 5

Por medio del presente me dirijo a usted de la manera
con el descuento pactado para el SISTEMA DIF MUNICIPAL D
MAGDALENA BARAIJAS GARCIA a quien se le tiene gue
vecina de nuestro municipio a la cual se le ha realiza
con el recurso suficiente para realizar el pago to
del pago total del mismo..

N, JALISCO para la C. MARIA
afizar BH, OS TP, TTP, EGO, quien es o
un estudio socioecondmico y no cuenta 6(7 /
“por tal motivo DIF MUNICIPAL se hara cargo

Sin mas por el momento sperando una respuesta favorable, me despido de usted
quedando a sus ordenes para cudfquier duda o aclaracion.

Nota: favor d dar FACTURA.
e mandar 0038 (Q 7,

ATENTAMENTE
CD. TUXPAN JAL 06 DEJUNIO DE 2024

LIC. JOSE TIN CHAVEZ VARGAS
DIRECTOBA DEL SISTEMA DIF MUNICIPAL

SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE TUXPAN, JALISCC

Av. Tizatirla S/N Colonia Talpita C.P. 49808 Tel. 371 417 24 30
dif_admon.l@hotmail.com www.diftuxpan.com
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GINECOLOGIA Y OBSTETRICIA

Dr. José Pedro Flores Cortés
RA

Nombre: AZANRS e geid MARIA AT
Edad: 5% Peso;_— _ Talla:___— Fecha: \3]&‘«5 )Zj

LSTE DOCUMENTO FORMA PARTE

“BH DE LA CUENTA PUBLICA DEL
: SISTEMA DIF DEL MUNICIPIO
o o DE TUXPAN, JALISCO.
\

« €L

()

(Rl

Mariano Jimenez No. 77 Centro Tuxpan, Jalisco.
Cita Cel: 341.151.1525 / Tel. Cel. 341.218.3604

Préxima cita:__\_ ST 3

Horario: Lunes, Miercoles y Viernes 5:00 a 8:00 pm / Martes y Jueves 10:00 a 2:00 pm
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“~ MUNICIPAL

DE TUXPAN JALISCO

Laboratorio Clinico NABOR D
PRES ENTE 003889 ADIFp EL

Por medio del presente me dirijo a usted de la manera mas atenta, solicitandosu
con el descuento pactado para el SISTEMA DIF MUNICIPAL DE TUXPAN, JALIS
FRANCISCO GARCIA VAZQIEZ a quien se le tiene que realizar APE, EXAMEN_GENERAL DE ORINA,
UREA Y CREATININA, quien es vecino de nuestro municipio al cual se le ha realizado un estudio
socioecondmico y no cuenta con el recurso suficiente para realizar el pago total; por tal motivo
DIF MUNICIPAL se hard cargo del pago totai d de! mismo..

Sin mas por el momento y esperando una respuesta favorable, me despido de usted
quedando a sus drdenes para cualquier duda o aclaracion.

Nota: favor de mandar FACTURA.

ATENTAMENTE
- CD. TUXPAN JAL 30 DE MAYO DE 2024

ANGELA TH MORAN RUBIO
=~ C.P sarne DIRECTORA DEL SISTEMA DIF MUNICIPAL

SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE TUXPAN, JALISC

Av. Tizatirla S/N Colonia Talpita C.P. 49808 Tel. 371 417 24 30
dif_admon.l@hotmail.com www.diftuxpan.com







. . Folio 19- ot Ta k= 1
b O.P.D. SERVICIOS DE SALUD JALISCO '” Jeaad
Ry Sohe Socuro P 21 [oS [z024
SOLICITUD DE ESTUDIOS DE LABORATORIO YEGURG FOPUL '
| Dia MES ARO
UNIDAD: (& TTaX PO‘ N CLUES:
NOMBRE DEL PACEENTE: Taaincisco (arcla NOz4uez CURP: T
FECHA DE NACIMIENTO: q i EDAD: F O SEXO: MASCULING (O FEMENING O | CAUSES INTERVENCION DE
NUMERO DE AFILIACION SEGURO POPULAR | IGENCIA 25;'&:%%&?5 SERVICIO: NugfﬁgTDE No-DE EBTURICS
/ i
DIAGNOSTICO (S)
H PG
ESTUDIOS SOLICITADOS.
PARTIDAD: CAUSES () rrec O smsxxi () C 0 3 8 90 {0 0vina
. P & "'J \ - ¥ Y
7= APE § AT PG RN
— Examen Gene-al de c-i0d ESTE DOCUMENTO RORMA PARTE
- Qrea, ¢ cech NiNa LA CUE‘NTWBUEA DEL
" T0DOS LOS ESTUDIOS SOLICITADOS ANTERIORMENTE SON DE ACUERDO A LS DIAGNOSTICOS W
POBLACION ABIERTA (RAMO 33) Q L N, JALISCO.
Yasd ", Ana Lia Lopez Rosales
C/( r-L \ \}‘h-uim (.'u'rujnng_\‘ Partero
Ced. Prof, 7366027
U. deG. / .
NOMBRE, FIRMA Y CEDULA PROFESIONAL DE\L\@QLO SOLICITANTE // NOMBRE, FIRMA O HUELLA DEL DEDO PULGAR DERECHD BT
d CONFORMIDAD DEL PACIENTE O TUTOR AL TOMAR LAS MUESTRAS

- 135-046-9598

- N
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FRANCISCO JESUS VAZQUEZ FLORES

Régimen Fiscal: 621 - Incorporacion Fiscal

? 9,

LABORATORIO

DO
NABOR CUMENTO FORMA PARTE

R -MQWMWMMML
CLIENTE: INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO Sl A 1 aD"'.' DEL MUN'C'P'O

DE TUXPAN, JALISCO
TUXPAN, JALISCO.

003891

» Tuxpan Centro, Tuxpan 49800

R.F.C: SDIBE0104SU9
USO CFDI  GO03 - Gastos en general.
REGIMEN 601 - General de Ley Personas Morales
FISCAL
C.P. 49808

~ ANALISIS CLINICOS
1.00 E48 85121800 PARA: CARLOS JARED 1,086.21 1,086.21
MORAN RUA
= ANALISIS CLINICOS
PARA:MARIA
1.00 E48 85121800 AGOAL T BARAIS 500.00 500.00
GARCIA
ANALISIS CLINICOS
1.00 E48 85121800 PARA: FRANCIACO 413,79 413.79
GARCIA VAZQUEZ

SUBTOTAL: 2.000.00

LV.A.: 320.00
TOTAL: 2,320.00

DOS MIL TRESCIENTOS VEINTE PESOS 00/100 M.N.

Método de pago PUE
Forma de pago 01

FIRMA DE CONFORMIDAD

CFDI RELACIONADOS
TIPO DE RELACION

CFDI RELACIONADO

CADENA ORIGINAL







SELLO DIGITAL

ESTE DOCUMENTO FORMA PARTE
DE LA CUENTA PUBLICA DEL
SISTEMA DIF DEL MUNICIPIO

D N, JALISCO.
Sy

603892






