PUESTO DEL SOLICITANTE:

DENOMINCION DEL CARGO:

ADMINISTRATIVO

AREA DE ADSCRIPCION:

NOMBRE DEL SOLICITANTE:

FECHA. Qq /\.U\)éégl

Avudante (zenera)

OPERATIVO Y DIRECTIVO

Chualia NO\%m

C. Edurnclo Nakingzr  Mato

. 3 - o
DENOMINACION DEL ACTO DE REPRESENTACION: C o O 1

NUMERO DE PERSONAS ACOMPANANTES:

ESTADO Y CIUDAD DE ORIGEN:

|z\,\.,\\ 1= o (n‘.(poo [1“"(




SOMOS TODOS
AYUNTAMIENTO 2021-2024

COMISION

Folio:
(CONTRALORIA MUNICIPAL SAN LUIS DE LA PAZ GTO.)

Con fundamento y para dar cumplimiento a lo dispuesto en el articulo 117 fracciones Il, V,
XV y XVII de Ia ley organica municipal para el estado de Guanajuato y sus municipios

Referencia Fecha: 25/11/2021
C. C. Eduardo Martinez Mata




.

Restaurant g

MARIA DE JESUS QUINONES RENDON
R.F.C.: QURI780714T49

Régimen Fiscal: 612 Personas Fisicas con Actividades

Q?Dl versién 3.3
Tipo de Comprobante: |

Lugar de Expedié@fyesariales y Profesionales lIngreso
D l ] m@ @RAL 57 QUERETARO -SAN LUIS POTOSI KM 39, COL. Colonia | Factura: ]
[‘()RQ( ETU MUEVES '\lr‘x|(:($an José lturbide. Guanajuato. C.P. 37982, Tel. 4422689020 FAC 075133
| Receptor: | RFC. [ Fechay Hora de Emiston: |
MUNICIPIO DE SAN LUIS DE LA PAZ GUANAJUATO .MSL8SNIN1RCR ?7114821T18:50:48
Domlc,'lo: 'mlR-'E.L.éé.%.o'z. ..C.a-L. ........ éé'.c.'bj .3.7.é6(.) ..................................................................................... Eecha y Ho’a de Tlmbrado:
= 27-11-2021719:30:19
SAN LUIS DE LA PAZ, GUANAJUATO [ Namero de Certificado:
) , 00001000000507886544
Teléfono: Email: rodrigotesoslpaz@hotmil.com No. Pedido:
UsodecPD: ) " [MetododePagor ____[Forma de Pago: | Moneda y Tipo de Cambio:
GO03 Gastos en general PUE Pago en una sola exhibicion 01 Efectivo - MXN T
Cédigo | Unidad Cantidad Total
Clave SAT | Descripcién Valor U. Base
SubTotal < Tasa
Descuento | 2 Impuesto
000001 Q3 Comida 1.00 600.00 696.00
90101500 CONSUMO 600.00 0.160000
600.00 96.00
0.00
Importe con Letra: SEISCIENTOS NOVENTA Y SEIS PESOS 00/100 MXN SubTotal: 600.00
UUID: 9A575676-2E95-4AF C-82CC-9ABAC 1F3DES7 Descuento: / 0.00
Numero de Certificado del SAT  00001000000504204971 IVA:
RFC Proveedor Certificacion: PPD101129EA3 Total:
Observaciones: .
Cadena

DT M w3l WI7 36vIRH D 7wPRUX OB 3 718H| B3553r_mC.

I 1RASTS676-2695-4AF C-B2CC-9ANC 1FIDEDTR021- 11277 18.30-18FD 101 128EA3]Ts gNeMobLWEMMpxaHWRLs Ul Xx SUZE YOrmBiKE wBeWARKA 1HgF
NOLRXMEX aC+

S ~BZVGA7gKazFs COVeb-

Original:

WPSLEEZEN g OcQ+0uz kL EuBQ: ~0000 1 0000005042C<§7 i

Selio D’g‘t&' JSGNeMOOL WETMxaHV/RL 5 U Kx SVNZEYSMIVE VKGWSCIWA KR8 IMGFG | wrHSWYY Ty 7 ZoEiv T3Kzwy NUGSA YgMFAGOGx
W XM ) + P g

i+ BN,

del Emisor:

XENGONUH) 1k UZBROKYE}

Sello Digital
fel SAT:

>FDI Relacionados:
Tipo de Relacion

ste documento es una representacién impresa de un CFDI

GIwHSWYYTOTZABI T3Kawy NGRS YaMF49G0Gx b8 22U Birwt BEh267cwDUy F B sater 7hOxPS «gy
FDCI

10 0KE? s CON ORI 1 D I w51 W1/ S0VKHD /WHI X OB /1B ok Xk 0 30 RN =Y Ay s YHOC RS
#5X1 +3aM1 0QIST+ SITXok +JGq 1 WeHP T Vi Pqu s ZeU KA b XU UTXHGBLEEZBF ywgOcQ+ Oz kit EusQes

el QY sGRZYINSgl D+ MavVCENECAFEKIL MO70PrwFha/a 31 gMAXE AGAIMGQIBEWOC
@ Gigl Goskv70TG28MCdxrOxkCeCauy! pHHe03ndXxxRYRY TRE I BOMSAI 1
TVIBIR6 A7 4aSUC YAKT SMBR5 Hr MGAFVMGWRDE X:rWvi k231 N 04K hafirNrl 26CBwht SGOVhOCTr

3aM10QIST+ S0 +.Gq 1 wCHP1VYmyPou + ZqU At XU U TxH /

TR RZUBMWLBHVZ 67w DUy FBnxz si5F
St

HUa/+ \RDqh4VOuZqK/

UUID Relacionado

www.SFacil.com
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Concesionaria Mexiquense, S.A. DE C.V.

R.F.C.:CME030219B64
Autopista Circuito Exterior Mexiquense KM 39
Col. Col. San Cristobal Del. Ecatepec de Morelos
Estado de México, México C.P. 55024

Regimen Fiscal: 623 - Opcional para Grupos de Sociedades

Folio Fiscal

04CCB86A2-AA7B-44B2-8DFC-A616EE14EC9A

Lugar de Expedicion

Folio SAP

55024

07043755

Fecha y hora de Emision

Fecha y hora de

L 2021-12-02T710:53:43

I L 2021-12-02T11:23:43

R.F.C.: MSL850101GC6

(No. Cuenta:) 770917

MUNICIPIO SAN LUIS DE LA PAZ GUANAJUATO

Impuesto trasladado: 002

Uso CFDI: GO3 - Gastos en general

No.de Serie Certificado

No.de Serie Certificado

00001000000505675566

00001000000505430144

Forma de Pago

Método de Pago

01 - Efectivo PUE - PUE
Tipo de comprobante Serie/Folio
Ingreso B/7043755




CEDULA DE ESTUDIO SOCIO ECONOMICO
DEPARTAMENTO OFICIALIA MAYOR
REFERENCIA OM-OF1/21
OFICIALIA l\VlAYOR
FECHA DE EMISION 02-dic-21
| NOMBRE DEL SOLICITANTE | | C. Angel Moisés Bernal Camacho ]
[ EDAD | 26|OCURACION | Estudiante
TELEFONO [ \ 4425532286
[ ESCOLARIDAD | 1! Licenciatura
|  DOMICILIO [ \ Morenita#102, Col. San Isidro
MUNICIPIO S\;n Luis de la Paz, Guanajuato
NOMBRE EDAD PARENTEST\({ Ef;cllzo OCUPACION | ESCOLARIDAD
INGRESOS MENSUALES \EGRESOS MENSUALES | $ -
DATOS DE LA VIVIENDA
PROPIA ( X ) COMPARTIDA ( )
RENTADA ( ) SOLA ( )
PRESTADA ( ) DEPARTAMENTO ( )
COCINA [x | BanO [x | _otros [x
MATERIAL DE CONSTRUCCION
PISO [Azulejo | MUROS | Concreto | YECHO [concreto
MOTIVO POR EL CUAL SOLICITA EL APOYO,
La persona interesada solicita apoyo con combustible para traslado a la ciudad de Querétaro, Qro, el dia 03
de diciembre de 2021, en virtud de que con lo que percibe no le ancanza para solVentar dichos gastos.
REQUIERE VISITA DOMICILIARIA | st () ] A\INO (X)
OBSERVACIONES | Ninguna N
Firma del solicitante: \
Camacho
Autoriza:
C. Salvador Arévalo Vazquez
Oficial Mayor
Elaboro:

Ing. Gabriela Briones Frias



Folio: 4 6 Serie: |

No. de certificado del SAT 00001000000504204441

Fecha y hora de emision 2021-12-02T10:08:03

Fecha y hora de certificacion 2021-12-02T10:08:03

Folio fiscal 49A9677D-C58C-47EB-B5BD-CE5S6E67B5BF3




