Tipo de Comprobante: |- Ingreso

. o ® Serie: g
S I e Folio: 710

Fecha: 04/Mar/2021 09:33:19

x

Emisor: Lugar de expedicién (C.P.):64060
L :
IFE HOSPITAL CENTER, SA DE CV Método de Pago: PPD - Pago en parcialidades o diferido

RFC: LHC150928D16 Forma de Pago: g9 - Por definir

Régimen Fiscal: General de Ley Personas Morales Moneda: MXN - Peso Mexicano

Receptor:

Cliente: MUNICIPIO DE GRAL. ESCOBEDO, N.L.
RFC: MGE850101H17

Uso CFDI: GO03 Gastos en general

[Cantidad| Unidad | Clave Unida |Clave Prod/Ser | Descripcion [Valor unitar | Descuento | Impuestos | Importe
| g | dSAT | vicio ! i io ; ! 1
i ‘ | | _— | | |
10,00 | CeZ-Uno  42f62210-Silas | SILLAS DE RUEDA | T$300000 | $0.00 |IVA, -Importe: | $30,000.00 |
/--\ e ruedas ! | 4800.00 ; |
. T, D [ - ‘ o

Total con letra:
treinta y cuatro mil ochocientos Pesos 00/100 M.N.

Tino Relacion: Subtotal: $30,000.00

' Coasegurd:k 5 {DENCIA MUNTCIPAL
Impuestos Trasladados*: &4}’%6&OJESCOBE DO, N.L.

Total: $34,800.00
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A MU NIUIPAL

Observaciones:

|
i~ Es

s
LT

Folio Fiscal: AB950710-7410-4481-8724-9FD0802BFA40

No. de serie del Certificado del SAT: 00001000000505142236
Fecha y hora de certificacion: 2021-03-04T09:33:24

Sello digital del CFDI

WhM(NTMVSZZHZerJGKIeBRT!XjZQSonbIl;:gWWPQDJ?zTOMNRSuHOgVyMzhE0rIm2w263dIfCUviEISOBZQFlo+YNVUW0Yar72yIXu935vQKyEWMNEsCGm41mCH‘iDBRkchskSHLS
UrGEQaQ%BCIShthOBxOBWxa?MP?pﬁAgmpv EbPRKMIbJOKGXnTeWW4u7sqlL5ZmRPNI2wiSRK(E 1rX7UDKOUoLrJU7938VbI1 XmZH/NUbZv/I6roVDJe TEmmqgo5FbhDeNGY Yeyva3HY
KHIJyUBP8ZVoOJtlyaNN23IXSr7NyOZvjEExySiagla08wKLtVCv7ROMHwBCifag==

Sello del SAT

h3n7byhOpsBaHSrcgkNe4thnJVEDqCysSp7zHbjjoa+EvZVhCel P+8EQ28/IPQB6dP2Q8wBhKrQHBICXcf11g3Fqo7WPXL5wm7rciBUvgJRIhDxDOVHGW3qjvSUjZb3Vara6g264C+T2Z19
D11 leNS 7XiHg4sGyQbM8d 18C+Yed7e0oBs1/vr8RYU2pBRtX+WIllJoaA8+tLCEYhvAfuxkinU 12IAICIMhOWIRceWDw2IvudxrY JRRcKpXz1E 1fD+njB20geUg)YWNUHNh1dy1Kg+SaXxX
miuYl1Y2Qt2Ee056L WIp6JL5sFzzBeOjy4 EZviPxMz0+U38/XmNDclq0TQ==

Cadena original del complemento del certificacion digital del SAT

|11.1]AB9507 10-7410-4481-8724-9FD0802BFA40|2021-03-04T09:33:24|MAS0810247 CO|WhMINTo4v6Z2HZsrNJCKIeBRTIXZ930C|blkgWWPQDJ72TOn4NRIUHOgVyMzhEOTr|
m2wz63dIfCUviS6092QFto+YNVOwW0Yar72y/Xug35vQKYEWMNssCGm4 1mCH1DBRkkGesk5HL50r669aQgBCI6htLm08xOBWxa7MiypSAgmpvFEbPRKMIbJOKGXnTeWW4u7sqLSZmRPNI2:
SRKIE1rX7UDKOUoLrJU7939VbI1 XmZH/NUbZvA6roVDJe TémmqoSFbhDeNGY Yeyva3HVKHIJyUBPSZVoOJtlyaNN23IXSr7NyOZvjEEXySiagla08wKLY Cv7ROMHwBCifqg==|00001
000000505142236]|

Versidn del comprobante: 3.3 Hoja 1






