k2 ' H.AYUNTAMIENTO DE
Pafd] FELIPE CARRILLO PUERT

'L;"l_' B 20721 - 2024

DEPENDENCIA: DIF_MUNICIPAL
REFERENCIA: DIRECCION GENERAL.
OFICIO: DG / VI / 2022 /1777

Asunto: Solicitud de gastos a comprobar
Felipe Carrillo Puerto, Q. Roo a 29 de junio del 2022

C.P.HERNAN DE JESUSPOOT CHAN \-;5‘1»3“
TESORERO MUNICIPAL DEL H. AYUNTAMIENTO _ © :
PRESENTE. 3
9
I [
Con motivo de trasladar a la C. Anita Huex Tuyub. de .56 afios de edad, con t
acompafiante, persona de escasos recursos {economicos, pfgifgg_i_gg@__ﬁg_l ' £a

Lazaro Cérdenas, de esta Ciudad de Felipe C‘ifmrrtﬂ’ﬁ'é'rl'cré. Roo; para que acuda
a su cita médica en el Centro Estatal de Oncologia, en la Ciudad de Campeche, el
dia Lunes 04 de Julio del presente afio, horario de la cita: 9:20 a.m. Por [o cual me
permito dirigirme a usted, con la finalidad de solicitarle 1a cantidad de $ 600.00
(Son: Seiscientos Pesos 00/100 M.N.) en combustible, para el retorno de la
Ciudad de Campeche, a este municipio, a comprobar a nombre del C. Samuel E.
Chan Valdez.

Con el siguiente vehiculo:
Trasporte Inclusivo, Marca: Volkswagen, Nim. de series WV2CACSESHX002788,
Modelo: 2017, Motor CWV196111,

Le agradezco de antemano su atencion a la presente ¥ le envioun i
cordial saludo. ;

A T le‘

Ing. DitleeIvette Pat Puc
Directora General del D.|.F. Municipal

C.c.p. Lic. Fabiola Rodriguez Macuilt .-- Directora de egresos del H. Ayuntamiento

C.c.p. paraelarchivo Calle 68/ 67 y 69, Col. Centro,
Codigo Postal: 77200
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T = DEPENDENCIA: DIF MUNICIPAL
LA e\ U REFERENCIA: DIRECCION GENERAL,
L \ OFICIOLDG / VI / 2022/ 1776
(R R Rk
\ 4 .\'”\\
- Gz Asunto: Solicitud de gastos a comprobar.
Fer Felipe Carrillo Puerto, Q. Roo a 29 de Junio del 2022
C. P. HERNAN DE JESUS POOT CHAN q}n.
TESORERO MUNICIPAL DEL H. AYUNTAMIENTO Q\:b
PRESENTE. ;

Con motivo de trasladar a la C. Anita Huex Tuyub, de 56 aiios de edad, con
acompariante, persona de escasos recursos econdmicos, proveniente de la Colonia

Lazaro Cardenas, de esta Ciudad de Felipe Carrillo Puerto, Q. Roo; para que acuda Sl
a su cita médica en el Centro Estatal de Oncologia, en la Ciudad de Campeche, el : )
dia Lunes 04 de Julio del presente afio, horario.de‘la cifa: 9:20 a.m. Por lo cual me

permito dirigirme a usted, con la finalidad de solicitarle la cantidad de $ 500.00

(Son: Quinientos Pesos 00/100 M.N.) para viaticos, a comprobar a nombre

del C. Samuel E. Chan Valdez. ._ s

e

Sin otro en particular le agradezco de antemano su atencfon a la presente y le envio
un cordial saludo.

.
4

Ing. Dulce lvette Pat Puc UR PuLslo

EN TRANSFD AMACION

Directora General del D.4.F. Municipal )

C.c.p. lic. Fabiola Rodriguez Macuilt .-- Directora de egresos del H. Ayuntamiento
C.c.p. para el archivo.
Calle 68/ 67 y 69, Col. Centro,
Cédigo Postal; 77200
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p15T. DE SUNINISTRIS GEMERALES.5.A DE C.V
L'

£.5: 297

RFC: DSGBI0GOSKYG  AV. PATRIC
L, FACTURAC TONGSOOCAHPECHE .Con_hx
POR J. LOPEZ PORTILLO 508

24050

(981) 8131900

VINTA
anansanusnss ORIGINAL asesaxsssssn
Clients: PUBLICO EN GEWERAL *
Ident: 0001
Placa:

F. Paga: Efectivo
Coaprobante! 5971422
Fecha: 04,07,2022 @3:24
Disdensariol 83
Producto: MAGHA 32011
Precio: 22.3308
Cantidad: 26.098

Honto: 600,00

Perifericus:

Product Cant. Ieporte

Subiotal VA Teporte IVA
510.99  16% 81.01

ToTAlL : 600.00

LA Firns et
wxslracias por s Cospraess
www, alvic_net
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DISTRIBUIDORA DE SUMINISTROS GENERALES FACTURA

.is;,. DSGE90605KY6
601 REGIMEN GENERAL DE LEY PERSONAS MORALES
LUGAR DE EXPEDICION: 24090 Seriey Volio  Feeha v hora
NO ESTACION: 04197 WDI168199 2022-07-04

CLAVESIIC: 0000107714 142403

s
Cliente  MUNICIPIO DE FELIPE CARRILLO PUERTO Q\:b

RFC MFC7504 10LBT 00001000000505102818
Uso CFDI G03 Gastos en general

P
ClaveProdSer [ Cantidad Clavellnidad | 1Yeseripeion hupuestos Vaulor Imparte
¥ Unitario
LTR

15101514 2609 5971422- PEMEX MAGNA(32011) 002 1VA £81.01 $19.8900 $518.99

PUE Pago ¢n una sola exibicion Subtotal §518.99

28 TARJETA DE DEBITO

SON SEISCIENTOS PESOS 000100 MN Impuestos $81.01
Trsladados
EFECTOS FISCALES AL PAGO Total: $600.00

‘l:.'l':nun Acinnes

(@IS ||! 1/854D42CA-CD95-4ABC-BDBB-DSDSCASIEATA|2022-07-
(SYS T I 0471424 03PPD101 129EA3|k2y3KI6QjDAigIS+6/3] Wic/gquPWisBs/sGUAK YqUF92bVSTmgDNLs +oyis WN
" 3XM4EIk6ziwDwn+QAsew8Q/i5| Er9K49pe VCPIQmIDSIY Mh/CTOBA96 7+dRbkkwuR Ckot3/Qm T3 ZpARC/DAE
8q3a7TTR11221+W6LARAPGpTVhM2KI8OdanY QeLogW7MMx/Mqgk 3pwFgA AiK/s0QY whx3LONWGFOU Oy
5DmRK5)K LIk7B3Tu3GnbpebipFgal ThAmTYQlgclhuVmSmmz4Z TnEWHEV/TiICw2G YgTVIZIIDVXTIGHVD
yhysIZ7zUhWdKS Lv1Piot NV+IDScAZ A2v==|0000100000050420497 1|

Scllo k2y3KJ6QjDA1g9S +6/3j Wie/gya/PWisBs/sGUAK Y qUF9zb VS TmgDNLs+oyi S WNIXMAEk6ziwDwn+QAsews
Dipital QASIErIKA9pe VCPIQMIOBIY Mh/CTOBA967+dRbkkwuRCkot3/QmT32pARC/AAESy3a7TTRI1221+W6LARIP

Gp7VhM2KIBOdanY QeLagW7Mx/Magk3pwFgA AiKistiQY whx3JLONWGFOUDySDmRhSKLIK7B3Ta3Gnbp
cbijgaL'IZ'hAmWQ[chhuVmSrnmz-IZTnEW[-IGVH'ijZGYgTV9zJiDVX7GI+VDyI|yle7zUI|WdKS IvlPiolN
V4IDSeAZA2wW==

Sclbo qL3z+ Tigylc EKUNbUnaGm2sihV8rRsLOYuC6CN/Cudumke/) VbkhCEerBHGq 3 gjLNEt 7k 76lbn5OucnerpbsFzes
SAT vi0z9KuuoDGafePIVRUIBQIrWIW TnNep01 SroDXerQym gl {S40XkIw2LquX 7TLECwiHpdvenK ] XFEKTpZRcd
myNHLulvNnmS4TELAl4dPAWIRIS2mIw3C+7H;DgQKGINaSD/MpCCwaNkHy Y SDgmDX 52r29RhK Y gZWj

HSTXoE2Z{yMOp88tPwC plnvBZIAmEy+1a8pK U9IE2iXbhy4fo6c4 RTBjjUQi 1axZcNHbDSszwiss6 TeLquQR.

clg==

CUID 854D42CA-CD95-4ABC-BDBB-D5D8CASIEATA (@It An (T 0000100000050420497

SAT

‘ 2022-07-04T14:19 01 Tipo 1 Ingreso Version 33
Timbrado Comprobante

Este documento es una representacion impresa de un CFDI Pagina: 1



_HACIENDA &2sar

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

DSG890605K Y6

Folio fiscal

854D42CA-CD95-4ABC-BDBB-
D5SDBCAS3EATA

O

Total del CFDI

$6800.00

Nombre o razén social del
emisor

DISTRIBUIDORA DE
SUMINISTROS GENERALES

Fecha de expedicién

2022-07-04T14:19:01

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del
receptor

MFC750410LB7

Fecha
certificacién
SAT

2022-07-
04T14:24:03

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

MUNICIPIQ DE FELIPE
CARRILLO PUERTO

PAC que certifico

A
Q}"%%

PPD101129EA3

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacion

Imprimir



POLLO TcLll
;MUY SABROS), MUY SABROSD!!

COR S0 GRIGINAL RECETA
PPF22011216D4
PENEN. L& PFC

AV. LAVALLE URBINA MANZ'NA 2 LOTE 6, COL. AH KIM
PECH, C.P. 24014, SAN FRANCISCO DE CAMPECHE,
CAMP. TELF. 981 127 1645

Lunes, 04/Ju1/2022 10:37 a.m.
Cliente: POBLICO EN GEHERAL
Atendio: CAJERD 1

Orden: 87437 Mesa: 1

¥ ygila #
Descripcion Importe
H. DE RES 95.00
1 % 95,00
AGUA DE SABOR ) 4#““’*"”’“*“19?00*‘“
1 % 19.00 E ¥ ;
Total 4 s 400
Formas de Pago k
EFECTIVO $ 120,001
Cambio $ 6.00

11GRACIAS POR SU PREFERENCIA!!
BUEN PROVECHD

tste no es un comprobante fiscal
chefonline.mx

Q

e -muuﬂ?mm -



PENINSULA PFC SA DE CV Factura B 200

PPF2201216D4 FOLIO FISCAL (UUID)

REGIMEN FISCAL: 601 - General de Ley Personas Morales 56727448-1CAD-4C74-804D-9ACC IERBATAC

AV, PATRICIO TRUEBA, No. 131, San Ralasl 24090, San Francisco de Gampochs, NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT
e 000010000004 13073350

SUCURSAL NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR

AV LAVALLE URBINA, MANZANA 21LOTE B, Abkim-pach, 24014_ 5o Franchaeo da Campecha, 00001000000512287963
St e FECHA Y HORA DE CERTIFICACION

CLIENTE 2022-07-04T17:48.06

MUNICIPIO DE FELIPE CARRILLO PUERTO RFC PROVEEDCR DE CERTIFICACION
MFC750410LB7 SVT110323827

USO CFDI: G03 - Gastos en general FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDi

66 ENTRE 65 Y 67, Felips Cartfiio Puarto Centra, 77200, Felipe Carillo Puerto, Felipe 2022-07-047T17-37:21
Camillo Puerto, Quintana Rog, México LUGAR DE EXPEDICION

24014

1.00 E48 CONSUMO DE ALIMENTOS $98.28 $98.28

ICIave Prod. Serv. - 90101501 Restauranies

mpuesios:
raslados: "‘.%
002 VA Base - § 98.28 Tasa - 0.160000 Importe - § 15.72

® .

y
S
Rin

IMPORTE CON LETRA CIENTOQ CATORCE PESOS, 00/100 MXN SUBTOTAL $98.28
TRASLADO IVA TASA 0.160000 $15.72
TIPO DE COMPROBANTE |- Ingreso TOTAL $114.00
FORMA DE PAGO 01 - Efectivo
METODO DE PAGO PUE - Pago en una sola exhiblcién
U‘ONEDA MXN - Pes~ Mexicano
SELLO DIGITAL DEL CFDI

UpYmIJFileqnFIGGZIjREWAPAET: XEWYeid TivtdUTH+DOb/wTe9GSEGG TZIHSG?:]E!MMDAR;‘.F LgtANFSannvDPivGEngBXzti?FKIBC]SEVHkSJ'zDEInVCBv
Clp 1UrtwilOmghth+§ GanuJNaOysSYaEFQMmAdMu /BR+rugiwVNGH| 2P+ HmmP thleSXBfCFc 2L GgtQganYeHvQ2xRbgwMbOall 1M2zkadw3td +b CkexsVHG
SMBNINTPoRs/m?zKWaILnAvYGd|SEq2ZNe JGZ5Zx0 IARmeZEnme++FBg+SQUHX D001 1kOplCmCzEA=s

SELLO DIGITAL DEL SAT
pTewWezPPJeJhlVMYwTGOoonmvgmuooxamer YLxal MTMDII&UBXRwGM%%CmYEVPUIUd5IyMﬂ.h2.'n3FDothsjlﬂz7u QXeEIWSIRanStGZMTNTmeB
¥

CMT2IKPm+imBOxGqcOvFyAnB +5WIST2bJZHINZY XhhuF STQuiux1XppueASBs! CXZDVMZdBlBtgrBIaLCVUDXIUﬂ dSmP7r2EPbvEINZET5q7akOBP W)
weSSSIMIMURTGaKCV5EMmaS 2clcYdBQMZKDQ+ks IWIFyHKEVVKE WBSYMJpit1xBVOTITX4DqOVSQe=

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICAGION DIGITAL DEL SAT
uldlssrzme-lcn.o-»:cn-amn-sAcciEsaAuclzozzm-

T 7-4a:nal(sv1110323821|Upvmurlle NFIGGZ| REWAPA:‘IgXEIwYeHﬂHMU?Il*DObM?eQGSGGGgTZﬂ-lSGBRﬂVHJDARanL ZIANF S8UWZ IvOPIVG EgBvBXziw
YTFKIbCISE I1k3yzoanvCﬁvCIq1Um~1lam Nhoréexmuma aSYaGFQMmAdMUQ‘IBR'mnMVNSHIZ +HmmPEYhwiFd3XBIC ZLEth gsvcmazmngmwa
}JJ“1M22k dwi1 +bJChexsVHGSMENInPaRs 'm7zKWelLnAvY GojSEqZZNe ) GZ5IZx 0 1ARmeZEnme++FBq+00UHXqDr001 1kOp?CmCz --S’ 00100600041307335

Este documento es una representacion impresa de un CFD}. Pégina 1 de 1



HACIENDA gg SAT

Verificacién de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

PPF2201216D4

Folio fiscal

56727448-1CAQ-4C74-804D-
9ACC1EBBA74C

O Total del CFDI

$114.00

Nombre o razén social
del emisor

PENINSULA PFC SA DE
cv

Fecha de expedicion

2022-07-04T17:37:21

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

MFC750410LB7

Fecha
certificacion SAT

2022-07-
04T17:48:06

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del-
receptor

MUNICIPIO DE FELIPE
CARRILLO PUERTO

PAC que certifico

SVT110323827

Q
Estatus de cancelacién

Cancelable sin aceptacién

- . [ S

Imprimir
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MARIA DE LA CRUZ VALLE POOT

Factura RFC: VAPC470503V3A RUSTAURA N,
Domicilio y Expedido en:
26 N” Ext.208 Col CENTRO CP.97850,MANLY ULCATAN México

Lugar de expedicidn: 97850

Régimen fiscal: 612 - Personas Fhsicas con Actividades Empresariales y Profesionales SIS
Datos del l‘BCBPtDl’ ELaménsico suber ot el ften
Clisnte: MUNICIPIO DE FELIPE CARRILLO PUERTG
RFC: MFC750410LB7
Dom icilio: 66 Y 67 S/N CENTRO CP.77200,FELIPE CARRILLO PUERTO,QUINTANA ROO México
Método de pago:PUE- Pago en una sola exhibicién
Uso CFDI: GO3 - Gastos en general Comprobante Figcal Digital por Internet
Folio fiscal: 892F07D4-CB06-44F8-B61 1-9138177F2EA7
Numero de comprobanie: 30253 ob
Forma de pago: 01 - Eectivo '5
Fecha comprobante; 2022-07-04T14:32:54 nJ

Fecha de certificacion del CFDF 2022-07-04T14:41:57 Q

O s

Cantidad  Unidad Descripcién Preclo unitario Importe
1 SERVICIO CONSUMO DE ALIMENTOS 344.83 344.83
Subtotal 344.83
Descuento
VA (18) % 55.17
Total 400.00
CUATROCIENTOS PESOS 00/100 M.N.

“Este documento es una representacién impresa de un CFDJ"

Nimero de serle del cartificado de sello digital: Nimero de serie del certificado de sello digital del SAT:
=, 00001000000509797139 00001000000501960426
(\/' Cadena orlginal del com Plemento de certificacién digital del SAT:

Sello digital del SAT:

kmCMﬂ.FuHR\AH\F198FWYpIngLsUczRintQD1m1ztlﬂl’hgyEu- T)Q:SZMZTE?)CHSYI!PFlGEcl'uNMSR;GgrBwoCyIJ-‘THNstZJolKO;DOu‘JlBF(L‘F
Snn'S*tEH*HIJZM'W&ZJ&NUHXGKQQH)O(IBBAJQMM.DQ!Z&WQ153WltgawchQﬁGWJi50¢VBUWN30&NIﬂPZ+ lsXY‘IMdHJuWNuSN&CWDjMUN:
BGﬂDmTDe?CRﬂmAK)p?veimnpUcZMFMﬁcUHquiq RWMNBMQthBEUMm“




~HACIENDA Eg SAT

Verificacién de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

VAPC470503V3A

Folio fiscal

892F07D4-CB06-44F8-B611-
9138177F2EA7

O Total del CFDI

$400.00

Nombre o razon social
del emisor

MARIA DE LA CRUZ
VALLE POOT

Fecha de expedicidn

2022-07-04T14:32:54

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

MFC750410LB7

Fecha
certificacion SAT

2022-07-
04T14:41:57

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razon social del
receptor

MUNICIPIO DE FELIPE
CARRILLO PUERTO

PAC que certificé

TSP080724QW6

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacion

>
)
S
Q\n.

Imprimir



H. AYUNTAMIENTO DE
FELIPE CARRILLO PUERTO
2021 - 2024

ik DIF

. . . FELIPE CARRILLO PULATO

DEPENDENEIA: DIF MUNICIPAL
REFERENCIA: DIRECCION GENERAL
N°DEDACIB: bG /vii/ 2022 /1820

ASUNTO: ORDEN DE COMISION

BR. SAMUEL ENRIQUE CHAN VALDEZ

AUXILIAR
PRESENTE: als
Qv
O SIRVASE TRASLADARSE (A): la Ciudad de Campeche Campeche 3

EN DONDE SE SERVIRA DESEMPENAR LA SIGUIENTE COMISION: Trasladar a Ja C. Anita
Huex Tuyub, de 56 afios de edad, con acompasiante, persona de GSCAS0S recursos, proveniente de
la_colonia lazaro cardenas, de esta_Ciudad de Felipe Carnllo, Q. Roo para que acuda a su cita

médica en el Centro Estatal de Oncologia, en la Ciudad de Campeche.
El (los) dia (s) __ 04 de Julio del 2022

Sin otro particular reciba un cordial saludo. _ .

» “‘-‘ -' ) .. o e
Fpe. C. Pto. Q. Roga 01 deJuliodel 2022 s

@ Atentamente

ING. DULCE IVETTE PAT PUC
DIRECTORA DEL DIF MUNICIPAL

C.c.p-- Lic. Nancy del Carmen Cruz Fernandez.-Jefa dal Depto. de Recursos humanos det H. Ayuntamiento.
C.c.p.- Archivo
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I DIE S, (s H. AYUNTAMIENTO DE
GEENN x| #ef f; FELIPE CARRILLO PUERTO
[ {-1 ] FLLIPE CARRILLO PUERTD AAA 2021 - 2024

| r—

BEPENDENCIA: DIF MUNICIPAL
REFERENCIA: DIRECCION GENERAL
N°BEDRECID: pG/vn/ 2022 /1820

ASUNTO: ORDEN DE COMISION

BR. SAMUEL ENRIQUE CHAN VALDEZ
AUXILIAR

PRESENTE: <y
ad
\L%
A\

‘ SIRVASE TRASLADARSE (A): la Ciudad de Campeche Campeche

EN DONDE SE SERVIRA DESEMPENAR LA SIGUIENTE COMISION: _Trasladar 2 la C. Aniia
Huex Tuyub, de 56 aiios de edad, con acompanante, persona de escasos recursos, proveniente de
Ia_colonia lazaro cardenas, de esta Ciudad de Felipe Carnllo, Q. Roeﬁ para.que dcuda a su cila

médica en el Centro Estatal de Oncologia, en la Ciudad de-Eanipeche.
*

El (los) dia (s) __04 de Julio del 2022 -

Sin otro particular reciba un cordial saludo.

::[ -' ‘ = = ...J-'I::'I" - I,_,-n-o—“’._-_,g:l-‘lﬂ?':ﬂﬂ"“'d' -
"-._______--.r-" - 5 "{1{{'— ; [
Fpe. C. Pto. Q. Roo a 01 de Julio del 2022 g v
I 1= (B 14,
@ Atentament ELFE,‘;F e
FELIEE
— t T J
ING. DULCE IVETTE PAT pUC Ef TH 1N
BIRECTORA DEL DIF MUNICIPAL
C.c.p- Lic. Nancy del Carmen Cruz Ferndndez.-lefa del Depto, de Recursos humanos del H. Ayuntamiento.
C.c.p- Archivo
B En DR N B A5 B8 @3 R SAx DR g8 cA A2 BB 6% BE & ® ®¢ SR & R @5 OR W T |
ERAGNDCEER SANCERD RN SO0 EENCRERANECNED SN ENE RN .l:llll:illlll HERAENCANENER ARE gEE:ENEEERCEER NEN
IR UEENEND CONENES NNENNEE ANNEGRE WNESENE ONRENAE S RENE BENNINND ENENONN NEENEAN EENNEES U NEEAND U NNEENE NN
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: H. AYUNTAMIENTO DE
EEEREEN
-=E=- DIF YA FELIPE CARRILLO PUERTO
' FIUIPL CARRILLO Paif TS A A A 2021 - 2024
MUNICIPIO DE FELIPE CARRILLO PUERTO. O. ROO
DIRECCION DIF MUNICIPAL
CERTIFICACION DE VIATICOS No.
NOMBRE:C. SAMUEL ENRIQUE CHAN VALDEZ
COMISION: LA CIUDAD DE CAMPECHE CAMPECHE
SALIDA LLEGADA
 Ta— w22 0 o o
DIA MES ANO

CERTIFICO QUE EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS REQUISITOS ESTABLECIDOS DE ACUERBO A LAS FECHAS QUE SE

CITAN PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS DE CONFORMIDAD ASU o:t:c{g‘pE COMISION. %
No. 1820 a W5 oy
2 e oo
-u’ ‘i?;- {2 %
ING. DULCE IVETTE PATPUC ~ FIRECCIC 0 vo i
~ GCBIER 2, DE
DIRECTORA DEL DIF MUNICIPAL FELIDE 20 74010
P wEgne ¢ f‘.
- 2030 M e
£ = 1
ENTRAN .- o cMa N
FELIPE CARRILLO PUERTO,Q.ROOA _04 DE  JULIO DEL: ' 2022
LLEGADA SALIDA
04 JuLIo 2022 04 JULIO 2022
DIA MES ANO DIA MES ARO

ESTA OFICINA CERTIFICA QUE EL COMISIONADO PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS
FECHAS QUE CITAN Y PARA LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS DE ACUERDO AL OFICIO ANTES
CITADO

vl
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NOMBRE

NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
DE LA OFICINA FORANEA
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.=- FLUPE CARRILLO BUEATD 2021 - 2024
MUNICIPIO DE FELIPE CARRILLO PUERTO. O. ROO
DIRECCION DIF MUNICIPAL
CERTIFICACION DE VIATICOS No.
NOMBRE:C. SAMUEL ENRIQUE CHAN VALDEZ
COMISION: LA CIUDAD DE CAMPECHE CAMPECHE
SALIDA LLEGADA .-5‘!;\
Ql«.
OI;I " jL,::g 2(f£0 04 JULIO 2022
DIA MES ARNO

CERTIFICO QUE EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS REQUISITOS ESTABLECIDOS DE ACUERDO A LAS FECHAS QUE SE

No.__1820

CITAN PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS DE CONFORMIDAg-A‘SU

ING. DULCE IVETTE PAT PUC
DIRECTORA DEL DIF MUNICIPAL -

OFICIO DE COMISION.
-'?-? = F 7y,
505 ‘.\‘{;&)3
- \\ r.,;er-.
“_- -;%h .
,_!;‘:‘;“‘ ] pr-, T
DigEeaior T ot
) GOBIER R st 1
Lo pELIpE TR

g T
Ay

§ iy NS =
e e
i Ejrnmtasda)
FELIPE CARRILLO PUERTO, Q.ROOA _04 _DE __JULIO __ c.:DEL"-"""" %5
LLEGADA SALIDA
04 JULID 2022 04 JULIo 2022
@ DIA MES ANO DIA MES ARNO

ESTA OFICINA CERTIFICA
FECHAS QUE CITAN Y PARA

CITADO
NOMBRE
NOMBRE Y FIRMA DEL REPRESENTANTE
DE LA OFICINA FORANEA
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QUE EL COMISIONADO PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS
LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS DE ACUERDO A];QFICIO ANTES

SELLO



RECOMENDACIONES

1.- Sea puntual,
En e servicio de consulla la puntualidad es

ndispensable para el correcto funciona-
mienlo de! misme y una mejor atencion

2.- Ademds de la fecha y hora de su cita.en

este  Carnet encontrara anstado el nimero
de  consullorio al cual Ui ene usted que
acudir para la consulla correspondi enle

i
3.-No olvide nunca este Carnel cuando acuda

al Cenlro Médico, sin éf no le podemos
atender adecuadamente.
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f‘ ‘3 GNCOLOGIA

Instilute de Servicios Descentrallzados de Salud Publica ded Estado de Campeche
CENTRO ESTATAL DE ONCOLOGIA DE CAMPECHE
Avenida Lacaro Chrdenas No 208 eidtans antigud caminn a Chind
Secior Las Flores £ 0 23096 San Francisca de Campeche, Cunp
Tel. 981 B13 3272
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HUEX TUYUB ANITA

APELLIDOPATERLD

APELLIOGMATERND HONTRE(S)
| 22/0343 afd
HUMEID DE EXPEOIENTE: o k%-
SECURIDAD SOCIAL NINGUNO Q
FEMENING .
CLASIFICACKY SEXD

FELIPE CARRILLO PUERTO,FELIPE CARRILLO
PUERTOQUINTANA RO D s romen

CURP: HUTAG651216MQRXYNOS

CONSULTA EXTERNA

NO M ARN ET
NECESITA PI ITAR ATENCION
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ML [ NOWBRE v FiRmA DEL MEDICO - | CONSULTORIO
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?/" ECHE INSTITUTO D SERVICIOS DESCENTRALIZADOS DE SALUD FUBLICA DB ESTADD DE CAMPECHE .

S 1L CAMIRCHE CENTRO ESTATAL DE ONCOLOGIA DE CAMPECHE % ONCOLOGIA
st Linro Chrdenet No. 24, Exqutng antipt carming a Dwed, Sertor Las FHores C.P, 14096 L]
San Campeche, & Tet (RSN 313 21 72
NOTA DE EVOLUCION

Fetha y hora de elaborsddn 2170672022 11:23Hre.

No. £xp. 22/0343 Nombre ANITA HUEX YUTUB Fecha nadmiento 1611271965

Afiliackin NINGUND Folio Afiilacién Edad 56 Aflas

Sexp FEMENIND Lugar da residencia Calie 63 No. Ext. ENTRE38Y  Resporsable COH HUEX LEYDI ROSALBA

40 Col. LATARO CARDENAS, CF. 77239
CURP HUTAES1216MQRXVIVOR
SIGNOS VITALES

Tensidn Arterial 120720 mm/HE Freayencia candiaca €0 Iatmin Frezuanda respiratoria 18 resp/min
Temperaum 36.5 °C Peso“ﬂ Talla 143 e

RESUMEN DEL INTERROGATORIO
Nota de Valoracién por Consulta Externa

tratamtento con QT (R CHOP 21 + Mantenirniento can Rituximah)

Se trata de paciente mujer de 56 afios con Dx de Linfoma Folicular grado 3 EC IV (muscula, tejidos blandas) quien iniclara

EVOLUCION ¥ ACTULIZACION DEL CUADRO CLINICD

Motivo de Consulta: dta de seguimientosvalorar Inicio de tratamiento
S: Dolor en inglue derecho con irradiacion a muslo ipsitatera!

térax con adecuada mecanica ventilatoria, extremidades ewroficas

EF: Consciente, orientada, cooperadora, adecuado estado de hidratmacién, cavidad orai limpia, cuello cilindrico, traquea central,

RESULTADOS DE ESTUDIDS
Pandientes

DIAGNGSTICO
CHI2 LINFOMA NO HODGKIN DE CELULAS GRANDES, FOLICLULAR

PRIRCIPAL

PLAN DE TRATAMIENTO (EN BASE A LAS GUIAS DE PRACTICAS CLINICAS)
Paciente quien iniclara prime clclo de tratamiento con quimloterapia a base del esquema R CHOP 21

terapla sistémica
PRONDSTICO

Bueno a mediano plazo

Dado que por el momento no contamos con Rituximab y que 13 paciente Karla Marquez Zambrano dejo un dmpula en donacién;
solicito a farmacta del CEO campeche sean tan amables de brindarle a la paciente este medicamento con la intencion de inicar

o :IV'R""""-":F'
3L

5
g 5

i

DR. HECTOR MANUEL HERNANDEZ REDONDO L ITE '
HEMATOLOGO %
Ced. Prof. 6051596 4
Cead. Esp. 10223694 F

P
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CONSTANCIA DE LA CLAVF UN[CA TURFCCION GENSRAL DEL

REGISTRO NACIONAL DE POBLACION

DE REGISTRO DE POBLACION E LOENTIDAD

SEGOB

ELCRETARIA O CQATRNACION

Clave:

HUTA651216MQRXYNOS8

AT

Ry

o

-

il
&

R A B

Nombre

ANITA HUEX TUYUB

R 0L

I

» X
L Soy Mexico N
E(ga Fecha de inscripcién Folio Entidad de registro ﬂb\uy {\_h
£
; 21/08/2003 100406647 QUINTANA ROO Q .
.JE{FETL%:%IE{‘%‘?}E A LT R LN e mﬁ-w»ma@amﬁ:mm%cm@mm@:mf@m@m&m’j
| .
H"”“’IH”W- | CURP Certifizada: verificada con sl Registro Civil,.,
123002196301435
ANITA HUEX TUYUB
(Ul &
PRESENTE ’ CiudaddEIZxico, a 23 de mayo de 2022

El derecho a la identidad esta consagrado en nuestra Constitucién. En la Secrataria de.Gobernacith irabajamos todos los dlias para garantizar que las y los
mexicanos gocen de esle derecho plenamente; y de esla forma puedan acceder de manera mas sencilla a tramites y servicics.

Nuestro abjetivo es que el uso y adopeidn de la Clave Unica de Registro de Poblacisn (CURP) permila a la poblacién tener una sola Have de acceso & servicios
gubemamentales, ser atendida rapidamente y poder realizar tramites desde cualquier cormputadora con acceso a internet dentro o fuera del pals.

Nuestro compromiso es que la identidad de cada persona esté prolegida y segura, por ello contamos con los maximos estindares para la proteccién de los
atos personales. En este marco, es importante que verifiques que la informacién contenida en la constancia anexa sea correcta para contribuir a {a
nstruccion de un registro fiel y confiable de fa identidad de la poblacién.

Agradezco tu participacion.,

LIC. ADAN AUGUSTO LOPEZ HERNANDEZ

SECRETARIO DE GOBERNACION

Estames a sus drdenes para cualquier aclaracién o duda sobre 13 conformacion de su clave en TELCURP, marcando of 300 911 19 14

La Imprasién de la constancia CURP on papel bond, a color o hlanco y negro, es vallda y debe sar acoptada para reslizar todo trimite,
TRAMITE GRATUITO

Los Dalos Personales recabados, incorporados y tratados en la Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Registro de Poblacidn, son utilizados como
elemanios de apoyo en la funcién de la Secretaria de Gobernacion, a través de fa Direccién General del Registro Nacional da Peblacién e Identidad en el
registro y acreditacion de la identidad de la poblacion del pais, y de los nacicnales residentes en el extranjero; asignando y expidiendo la Clave Unica de
Registro de Poblacién. Dicha Base de Datos, se encuentra registrada en el Sistema Persona del Institulo Nacional de Transparencia, Acceso a la Informacion
Publica y Proteccién de Datos Personales {http:/ipersona.ifai.org.mx/personalwelcome.do). La transferencia de os Datos Personales y el ejercicto de los
derechos de acceso, reclificacién, cancelacién y oposicién, deben realizarse conforme a la Ley General de Proleccitin de Dalos Personales en Posesion de
los Sujetos Obligados, y demas normatividad aplicable. Para ver |a varsidn integral del aviso de privacidad ingresar a hiips://frenapo.gob.mxf



ESTADOS UNIDOS MEXICANOS
REGISTRO CIVIL
EN NOMBAE DEL ESTADO LIBRE Y SOBERANO DE =~ QUINTANA ROO , COMO OFICIAL DEL

REGISTRO CIVIL, CERTIFICO Y HAGD CONSTAR QUE EN LOS ARCHIVOS QUE OBRAN EN ESTA

OFICIALIA DEL REGISTRO GIVIL, SE ENCUENTRA ASENTADA UINA ACTA DE NACIMIENTD EN LA
CUAL SE CONTIEMEN LOS SIGUIENTES DATOS: :

ACTA DE NACIMIENTO

LIBRO No. ACTA No. LOCALIDAD

- 01 1435 FELIPE CARRILLO PUERTO

MUNICIFIO O DELEGACION ENTIDAD FEDERATTVA FECHA DE REGISTRO
 FELIPE CARRILLO PUERTO QUINTANA RGO 11-09-69

DATOS DEL REGISTRADO

womsre: __ ANITA HUEX TUYUB

; NOROKE 5 PRIMER AFELLITG SLUNDO APELLIDG
| FEcHA DENACHENT0: 16 _DE DICIEMBRE DE 1965 HORA DE Nacitento, 14300

LuGar g yacowewro. YOHDZONOT- PONIENTE ~ . PELIPE CARRILLO PUERTO

SUNICIPIO O P

LA sUkrE
QUINTANA RQO MEXICO

ENTIOAD £ EDERATTEA iy
- L g e T

L]
CRIP: __ CURF:

»
—--—---—-—-‘

REGISTRADO; vivo B Muerto- O o SExo:  FEmENmMNO QL Mascuio | Q)
COMPARECIO; EL PADRE - (% LA MADRE O 'AMBOS O ELREGISTRADO. (O PERSONA DISTINTA

DATOSDELOSPADRES ~ _#e=

nomsre b pre. . ANTONIO ; HUEX' ™ CHuC.

X

A S

—
MENTCANA

EDAD: =4 ALIDAD: - ,

NOMBRE DE [A MADRE. AngBEM T‘ﬁéﬁ@, e ea T CRNUL TS

YOMBRELT) TEONER AFLLLIDN T TGN
eoapy, 4 AROS NACIONALIDAD - EXICANA"

PERSONA DISTINTA DE LOS PADRES QUE PRESENTAN AL REGISTRADO

- — LN

————
R
2 sl

NOMBRE: !':-_. e

B

NOMBRE(S) PRIMER APLLE [TW3 SETRLNTNF APELL WY
PARENTESCO: EDAP: o oo s glne

GESERVACIONES @ ANOTACIONES MARGINALES

HUTACS j216 MO AYNOT

SE EXPIDE LA PRESENTE CERTIFICARIp £ EUMBLIMIENTR B agTICULO DEL CODIGO
CIVIL Vi ENTE EN E1 ESTADO. EN . Aos VT pucpa
MES STO * pe 2003 povre

01 :
EL C. OFICIAL Na. DEL REGISTRO CIViL UONTCIPIO

OFICIALTA M

PROFRA.MA.E.DEL PILAR AVILACACOSTA m TEF, REGISTRO .-wnJ

FELIPE CARRILLO PLIERTO, Q R4

NOMBRE X

0100845
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INSTITUTO NACIONAL ELECT OHAD

3} mexico CREDENCIAL PARA VOTAR

NOMBRE

COH

HUEX

LEYDI ROSALBA

DEMCLIO
L C4BXB5YQ7 SN
COLPLAN DE AYALA 17214
FELIPE CARRILLO PUERTC, Q. ROC
cLave be e ecTon CHHXLY32073023M600
cupe COHLO2073OMORHXY04  afoperestro 204004
" estao 23 momcPo 003 secoion (215
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' EVIDENCIAS DEL VIAJE A CAMPECHE (ONCOLOGIA) DEL DIA 04 DE JULIO DEL 2022
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CENTRO ESTATAL DE ONCOLOGU
CAMPECHE




177122, 15:47

o

Cerrar

BBVA

Fecha y hora de consulla

BBVA Net Cash - Pagos Interbancarios

01/07/2022 3:47:25 PM

Comprobante Pago Interbancario

Contrato
Nombre del Cliente

Operacion autorizada

Guardar

Transferencia en proceso de validacion y aplicacién,

Datos del firmante

Usuario:

Datos de la operacion

Tlpo de operacion:
Descripcion:

Cuenta de retiro:
Divisa de la cuenta:
Titular de la cuenta:
Nombre banco destino:
Fecha de creacion:
Concepto de pago:

Instrumento de seguridad;

ADMINZ

Pago Interbancario
GXC DIF 1776Y 1777
(117590989

MXP

MUNICIPIO DE FELIPE
CARRILLO PUERTO

HSBC

0110712022

VIATIC Y COMBUST RETORNO
CAMPECHE

ASD 6550513427

Datos de confirmacion de la transferencia

Folio interbancario:
Folio de firma:
Estado operacion
Porcentaje Firmado:
Detalle de firmas
Accidn

CREO

FIRMO

0000020784

0066206151

100%

Usuario

ADMIN2

ADMINZ

Poder;

Importe de la operacién:
Cuenta de depdsito:
Divisa de'la ebénta:

Titular de la cuenta:

Fecha de aplicacién:
Referencia numérica;

Hora de captura en el canal;

Clave de rastreo:

Follo unico;

Estado:

Porcentaje aportado
- %

100 %

BBVA México, 5.A., Institucion de Banca Muiltiple, Grupo Financiero BBVA México

Imprimir

00412473
MUNICIPIO DE FELIPE CARRILLD
PUERTO

100%

1,100.00 MXP
021690064105828075
MXP

CHAN VALDEZ SAMUEL
ENRIQUE

01/07/2022

15:47:23

002601002207010000020784

1401202207011547230066206157
Operado
Fecha
01/07/2022
01/07/2022

www.bbvanelcash.mx

hﬂps:ﬂbbvanetcash.mxISMXBDNT'Hmexiconelpibee_v?lservleUOperacionCBTFServlet?proceso=ﬁrmas _nibee_pr&operacion=firmas_pibee_op&acci... 1/1



