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Datos del Emisor

pEM E.x No. Estacion: 5684  Clave Pemex: 0000109351 PERIFERICO SUR KM. 10
COMBURED SA DE CV
PERIFERICO SUR KM 10 AGUAJE 2000
Nao. Exterior Mo interior s
PEMEYX P AGUAJE 2000 No. E)denor SN No. interior
e e Be i SAN LUIS POTOSI CP. 78380
ualli Z., Cp. 78380 SAN LUIS POTOSI MEXICO
|~ SAN LUIS POTOS! MEXICO
= REC: COM0712208U9 Lugar Expedicion |
REGIMEN GENERAL DE LEY SAN LUIS POTOSI, 5.L.P.

Fecha de Emisién |

Datos del Cliente
SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI

Folio de Factura |
PROLONGACION CALZADA DE GUADALUPE COF 23999 !

2016-07-29T12:11:18.080

Folio Fiscal
No. Exterior 5850 No. Interior 2D08F7D0-BB6B-43AC-8A08-BDADSY35028F
LEWIAG LE EA MIRGEN Fecha Hora de Certificacion
SAN LUIS POTOSI C.P. 78380 2016-07-29T12:11 28
SAN LUIS POTOSI MEXICO :

REC: SSS960612HWS No. de serie del certificado de sello digital del SAT
00001000000301634628

e el 01 - EFECTIVO
Cuenta:
Refencia Bancaria:

Condiciones: JHCLIIsIE
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Sello del SAT HR 2 S o
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Sello digital del CFDI

TXHCIZulZe WWT S 1 GqCOPyOXZKIIwWawqd6xCZxIY TENd3d8WEQB4CWOI33g GUvpWawel 7 vey ZoWz je2fk9fvXovL IPNiHBzdkMaB T mXAHY pJ POkl
hvicfufs7 AKPC3nrOUIFAMc905a0A1 BoE +Wug7AIC41DilzyrdD+71Ds=

Cadena Original del Complemento de certificacion digital del SAT

1/1.0]12D08F7D0-BBEB-43AC-8A08-BDADAY35028F 2016-07-29T12:11:28|IXHCIZuUlt 22 \WW7 ‘!{%q{SOF’yQXZKJJdequﬁxCleYTG Nd3d8WEQB4CWOJ
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Dr. Fram:/ng/ n Castillo Morales
Folios: JEFE JURISDICC ANITARIANo V
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C P. Cynth 2/ alante
ADMI

COORDINADORA STRATIVA

No. de serie de certificado del sello digital del emisor  GO001000000202320607

Importe en Letra

SubTotal 606.10
{ Setecientos Pesos 0/100 M.N.) IVA 93.90 16 %
Tipo de Comprobante: ingreso Total 700.00
“Este documento es una representacion impresa de un CFD!”
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HPOBOOS23GIA Avanida Joaquin Antonie Pelaloss

El Paseo,
San Luis Potosi 78320
San Luis Potosi San Luis Potosi Meéxico
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S LUIS POTOS|
RF.Cy S55860912HWY
Domicilio: PROLONGACION CALZADA DE GUADALUPE No 5850
Telefono: Colonia: LOMAS DE LAVIRGEN e.B
Ciudad: SAN LUIS POTOSI Estada: SLP Pais: Al
Cantidad Umdad Coneepte / Descropoion Valar Uritas it
HOSPEDAJE
1.00 No aplica DEL 28 DE JULIO DEL 2618
HAB 216
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Serie del Cerificado del ernisor: | 0CGO0 1000000301 790000
Folio fiscal. | 28BADI27-D33A-ABFE-AF D0-BEESELTARDY

No de Sere dei Certificado del SAT
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Fecha y hora de certificacion

2018 - 03:38 25
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SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI

DIRECCION: SERVICIOS DE SALUD DE SAN LUIS POTOSI

SUBDIRECCION:  JURISDICCION SANITARIA No.V

DEPARTAMENTO: JEFATURA

REPORTE DE ACTIVIDADES DESARROLLADAS DURANTE LA COMISION

NOMBRE DEL COMISIONADO: C.SALVADOR PLASCENCIA ROSAS

No. DE OFICIO: 1347 FECHA: 2 DE AGOSTO DEL 2016

PERIODO DE LA COMISION: 28 DE JULIO DEL 2016 AL 29 DE JULIO DEL 2016

ACTIVIDADES REALIZADAS:

No. ACTIVIDAD
1.- TRASLADO DE PERSONAL A SAN LUIS POTOSL.
2-

q.-

4 .-

5.

6.

Observaciones:

NOMBRE Y FIRMA DEY COMISIONADO

C. SALVADOR PLASCENCIA ROSAS.

NOMBRE Y FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

DR. FRANCISCO AD STILLO MORALES.
JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA No. V




