4 SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL fgg
DIF Tamaulipas RIO BRAVO
it o i SO Péliza: D00108 Del 18/JUL./2025
Concepto: COMPROBACION DE VIATICOS ACD. VICTORIAAASE A LA ENTREGA DEL 2DO herade Imgg;%r)\, og_Zégct./rz‘:)zs
INFORME TRIMESTRAL 2025 Pigina| | p-m-
Beneficiario: Cheque :

No Cuenta Descripcién de Ia cuenta Cargo Abono Concepto del movimiento

0001 8270-1601-001-DIF-3751-1 VIATICOS EN EL PAIS G. Corriente $1,575.50 FF: ,COMPROBACION DE VIATICOS A CD.
VICTORIA A ASE A LA ENTREGA DEL 2DO
INFORME TRIMESTRAL 2025

0002 1123-130 PASCUAL URIEL OLIVARES SAINZ $1,500.00 FF: ,COMPROBACION DE VIATICOS A CD.
VICTORIA A ASE A LA ENTREGA DEL 2DO
INFORME TRIMESTRAL 2025

0003 2119-14 PASCUAL URIEL OLIVARES SAINZ $75.50 FF: ,COMPROBACION DE VIATICOS A CD.
VICTORIA A ASE A LA ENTREGA DEL 2DO
INFORME TRIMESTRAL 2025

0004  8240-1601-001-DIF-3751-1 VIATICOS EN EL PAIS G. Corriente $1,575.50 FF: ,Movimiento Directo Automatico

0005 8220-1601-001-DIF-3751-1 VIATICOS EN EL PAIS G. Corriente $1,575.50  FF: ,Movimiento Directo Automatico

0006 8250-1601-001-DIF-3751-1 VIATICOS EN EL PAIS G. Corriente $1,575.50 FF: ,Movimiento Directo Automatico

0007  8240-1601-001-DIF-3751-1 VIATICOS EN EL PAIS G. Corriente $1,575.50 FF: ,Movimiento Directo Automatico

0008 5137-3751 VIATICOS EN EL PAIS $1,575.50 FF: ,Movimiento Directo Automatico

0009 2112-1-3751 VIATICOS ESTATALES $1,575.50  FF: Movimiento Directo Automatico

0010  8260-1601-001-DIF-3751-1 VIATICOS EN EL PAIS G. Comente $1,575.50 FF: ,Movimiento Directo Automatico

0011  8250-1601-001-DIF-3751-1 $1,575.50  FF: ,Movimiento Directo Automatico

0012 8260-1601-001-DIF-3751-1 $1,575.50  FF: Movimiento R ecto Automatico

0013 2112-1-3751 $1,575.50 9, utomahco

$9,453.00 $9,453.00 gw,
v BB
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, o], OFICIO: DIRG/0182/2025
sp « FICIALIA DE P7 R1 ASUNTO: Oficio de Comision
Papreene T 7Y 7 o ) _ .
‘ Cd. Rio Bravo, Tamaulipas, a 16 de julio de 2025.

Lic. Pascual Uriel Olivares Sainz, Comisario del Sistema Para el Desarrollo Integral
de la Familia del Municipio de Rio Bravo.
Presente.

Por medio del presente, tengo a bien informarles que ha sido comisionado a Cd. Victoria,
Tamaulipas, el dia 17 de julio de 2025, lo anterior a fin de que acuda a Auditoria Superior
del Estado a entregar informacion y documentacién relativa al segundo trimestre del
ejercicio fiscal 2025.

Asi mismo, se informa que como servidores publicos tendran la obligacién de salvaguardar
los principios de legalidad, imparcialidad, confiabilidad, profesionalismo, eficacia y eficiencia
en el desempefio de su comision, cuyo incumplimiento dara lugar al procedimiento y
sanciones que correspondan, segun la naturaleza de la infracciébn en que se incurra,
conforme a la Ley de Fiscalizacion y Rendicion de cuentas del Estado de Tamaulipas, Ley
de Responsabilidades Administrativas del Estado de Tamaulipas y demas disposiciones
legales aplicables.

Finalmente, al concluir la comisiéon correspondiente, debera presentar este oficio
debidamente sellado y firmado por la autoridad del lugar donde efectu6 la comisién, asi
como los demas requisitos que en su caso la normatividad aplicable disponga.

Dicha comisioén se realizara en traslado de vehiculo particular.

Sin mas por el momento, me despido de usted. b ;
‘?f’\l-\\\t‘e,ntamente: EF

RiO BRAVO

2024-2027

\ DIRECCION GENERAL

W Orente 1 #201
Col. Cuauhtémoc C P 88950
Rio Bravo, Tamps.

Ing. Martin-Refugio Morales Marin!. 895 954 3535
Director DIF Rio Bravo




B SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE RIO BRAVO W
®
j DIF

RECIBO DE PAGO DE VIATICOS

OFICIO DE COMISION_N ([ 2 6/0142[ 207S DIRECCION_&/t=rvz 2 pe

DEPARTAMENTO:_ (&) A7¢ 2 CLAVE DEPARTAMENTO:
LUGAR DE ADSCRIPCION:__Cop vt Ly A 71 &

RECIBI DE: L;m cC /o’ //,a FINA#~7AS  TRANSFERENCIA Y/O CHEQUE: _Cf/ £ cous/~
DEFECHA:_] [,/ f/7f .S LACANTIDADDE:$_ /, QEM%ﬁ@

IMPORTE CON LETRA:_ WV i Qo rmicnTdS Pecos 2[00 A,
AMIFAVORY A CARGO DELBANCO:___ S -7 (A RANIL

NOMBRE: "}j”/:\.gm% VILEL LY AA L S w2 NUMERO DE EMPLEADO:
RFC: Q1 (A 3HeIBADE  NIVEL DEL SERVIDOR PUBLICO: Com | SA //' Lo

FECHA Y HORA DE SALIDA: /3 L3] 2875 ¥‘- FECHAY HORA DE REGRESO: [ 2/03(28 /9 “3& /7

LUGARDE COMISION:__ D~ (U ¢ TO LA, T Aol ) LS

2

HOSPEDAJE  IMPORTE ALIMENTACION  IMPORTE OTROS IMPORTE
CUOTA $ CUOTA $_ 765 -0°  cuoTA $. oo, JO
CUOTA $ CUOTA $ CUOTA $_ /YY)
CUOTA $ CUOTA $ CUOTA $_ 4b-oY
CUOTA $ CUOTA $ CUOTA $

CUOTA $ CUOTA $ CUOTA $

SUB-TOTAL  § SUB-TOTAL  $_7¢C.©0  SUB-TOTAL s F/0-X

JUIR - /F/ §25 .8

VEHICULO OFICIAL: AUTOBUS otRO:__ Y MARCA:_7
MODELO: CR O A TIPO:_SED A N PLACAS:
CILINDRAJE:__ KMS RECORRIDOS: CUOTA: ()A ()B ()C
TOTAL DEL RECORRIDO: PRECIO COMBUSTIBLE: PEAJE:
KMS: P/U: ci:_Y  TOTAL DE TRANSPORTACION:

COMISIONADO:_( (/' PAScw AL [JLE2 (NI UATES SA1VT-




DiF

SISTEMA DIF RIO BRAVO

L

COMPROBACION DE VIATICOS

] Fecha:
DATOS DE LA COMISION g
. Z ol Ofivars L Cornrigse,
Nombre del comisionado; [fascval (Hapl () S oavet  Joyn2 Puesto: (O 1’5 7o
Destino: & // WAre 7,[0 ore Periodo: \/u L' ~20T5
GASTOS EFECTUADOS DURANTE LA COMISION ( Se anexan todos los originales de los comprobantes relacionados )
Fecha del -y Ndmero del Moneda Local Importe
Descripcién T.C.

comprobante documento | pivisa | Importe C M.N. usD EUR

Hospedaje ( sealar lugar)
Subtotal: 0.00 0.00 0.00
Otros gastos con comprobantes para comisiones nacionales
i i
12003 [2028 A ltrmen TS L0% <3 [fsos 765 00
" y

[} 037075 Combust 6(€ U-@C%ﬁ\yi feins (o 00 O]

[2]o3] 7023 ¢on SOy o 44356 | o 19y-<il

/}/U?/?L’ZS [J‘( <8 € 207 3L | g250> (L, €

1 v t
Subtotal:| /,< 2<.€] 0.00 0.00
Gastos que se comprueban exclusivamente con la presente relacion ( maximo 20% para comisiones nacionales )
Subtotal: L), 0.00 0.00
0.00] 0.00

M.N. usD EUR
Importe del anticipo otorgado: 1, STH 00
Menos total comprobado: 7. $7555) 0.00 0.00
=Reintegro: | 35w 0.00 0.00

No. tramite de reintegro:

l Total comprobado:| ¢ 57557

Declaro bajo protesta de decir verdad que los datos contenidos en este
formato son los solicitados.

/

A J
N
ﬁJ’ﬁB e

Comisionado

.
l / (v / ' ‘/C//u%/ 4&4’{ 5

(Nombre y firma) -



B-F SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE RIO BRAVO &&
DIF

i

b

BITACORA DE LA COMISION

DEPENDENCIA: SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE RIO BRAVO
DIRECCION: DIRECCION ADMINISTRATIVA
DEPARTAMENTO:

DESCRIPCION DE LA COMISION
— . 7~
&Y A0\
FECHA: /‘7} /[ﬁ / /Q(_\B

Tows/dde o (A ictria Foopt M

\

A/ ¥ pe Julro DE202 >

] A
Sucnto @ g nire 2% o premiaaen te s ¢ tlabocad on ) canttl do los derechos

//7 /Q‘ r?’\/lmd‘:m S ¢ 4/&1\]1‘)T/'V/{(\ [0 . )/’ 4;/%4

./_QIL_\La;(f /jf /) r/VVv\‘L‘/c/ﬂ\«\ 2N // /7/'/‘( /‘/ 00O //\//J
Retne g Cde fue Bravd (61 do hr.

FECHA: / /
FECHA: / /
INCLUYE ANEXOS:

/-/f // swa/ 7///{‘//\4/// red (/\f"\’”’z

NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO




OXXO

Régimen Fiscal:
623 - Opcional para Grupos de Sociedades
Folio Fiscal:

227de6d8-0190-4¢c05-833a-d5b727dc386a

CADENA COMERCIAL OXXO Lugar de Expedicion
CP: 88796

R.F.C. CCO8605231N4

Factura: 169768250718133644396

Serie: 1I0MON
Tipo de Comprobante: | - Ingreso

Exportacion: 01 - No Aplica

Numero del serie CSD del SAT: 00001000000710611637 Fecha de emisién: 2025-07-18T06:36:44

Numero del serie CSD del emisor: 00001000000713776116 Fecha de certificacion: 2025-07-18T07:36:45

Direccion: ORIENTE UNO
Delegaciéon/Municipio: RIO BRAVO
RFC: SDI841025VB8

Facturado a: SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE RIO BRAVO

Régimen Fiscal: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos Uso CFDE: GO3 - Gastos en general

C.P : 88950
Colonia: CUAUHTEMOC
Estado: TAMAULIPAS

Cantidad Clave ID

1.00 EA 50201708 120Z AMERREG RYN 20.83 1.67] 20.83{02
3.00 EA 50202301 AGUA PURIFICADA CIEL 1 LT BOTE 16.00 0.00f 48.00§02
1.00 EA 50202400 JUGO DEL VALLE MANGO 500ML PET 23.00 0.00§ 23.00}02
1.00 EA 50181905 GALLETAS MELY 135 GR BOLSA 35.19 2.82) 35.19}02
1.00 EA 50181905 OREO DISPLAY 63G 12.04 0.96} 12.04}02

Articulo Precio Unitario Impuesto Importe Objetoimp

PUE - Pago en una sola exhibicién
Forma de Pago
01 - Efectivo

SUBTOTAL 139.06|
TASA IVA 8 % 1.67
TASA IVA 0 % 0.00
TASA IEPS 8 % 3.78

TOTAL 144,51

Sello digital del CFDI
NIK/UicZhG6F90yj6aYwjDme-+/qgVRQfRRPnbFygPIDVITJHAW-xU/0SRKhUXzN 7BjdLYYTann7mqHTRVI5n8mUUGICgdij6tCAd
VJ1)6+8CdInQwnXdI2PhN60zqgZ +hAiMroig5RIkpbNjtyuyfQ7 WTRhKS iVIgrFc9rFh4WaVEsD)IskJPhm 07U QF80jAq53/00CBaxlz
Zk9Wcy5S QTHQe7vtzxdP5ytePG+DznELDIALVWCYRS gPgo3MOmMu1VeSiBv4QKFpx7GSMNDOSKLUINKFpqGG7jL4501LwUD
hXFYLNEaEzaRIjHQRObaO5MdsvkXXGNCHZ XxHGXZ w+Elw==

Sello digital del SAT
ic1YWev)pj1KN40O8oDvgcmtjGgelFTnRvp3+Z p2gKxzgxPFpxIDQLtYBS bhwMaX2YoyR3iM4AnjMNSf+U 7rXindboQwWE/D1adxf11
XBWGDA1rkfLMRPEdLxtCWBC3V7Kx6drNouzPMVU6tgoVt7mfLWFLj7d31YTOfmIn1gtrantAObDXAwxqCNdIgQIUW18iVYHo5D
A9FDkaDnZZ4xEXv5TEV1'|TOiGlDszinSquupRthSquZFZAkaXDIIRMWLTMeORmOQpcmBnotSMVnVKimSS[IWCOBiy
UV)yiDn30S3R7gVYP1INW2Tne4nuRh09xDVE6Z U9Ua+Rodgw==

Cadena Original

|11.1]227de6d8-0190-4c05-833a-d5b727dc386a|2025-07-
18T07:36:45|AURL00128NN3|NIK/UicZhG6F90yj6aYwDme+/qgVRQRRPNbFygPIDVITIHAW+xU/0SRKhU XzN7BjdLYYTann7m
gHTRVr5n8mUUGICgdlj6tCAdV]1lj6+8CdInQwnXdI2PhN60zqZ +hAiMr9ig5RIkpbNjtyuyfQ7WTRhKS iVIgrFc9rFh4WaVEsDjIskjP
hmO07UQF80jAq53/00CBaxLzZk9Wcy5SQTHQe7vtzxdP5ytePG+DznELDIALVWCYRS qPgo3MOmulVeSiBv4QKFpx7GSMNDO
SKLUInKFpqGG7jL4501LwUDhXFYLNEaEzaRIjHQRObaO5MdsvkXXGNCHZ XHGXZ w+E1w==|00001000000710611637||
*Este documento es una representacién impresa de un CFDI.
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CARLOS ALBERTO CAVAZOS VEGA

CAVC7908317C6 . - OLIO:
REGIMEN(ES) ASCAL(ES): 612 - PERSONAS FiSICAS CON ACTIVIDADES EMPRESARIALES Y PROFESIONALES F . 80853
EMISOR DATOS DEL COMPROBANTE .
CARLOS ALBERTO CAVAZOS VEGA VERSION: 4.0
RFC: CAVC7908317C6 - LUGAR DE EXPEDICION: 87261
NO. CERTIFICADO: 00001000000508702767 FECHA Y HORA DE EMISION: 2025-07-17T14:49:24
ggMci,cmo FISCAL: CALLE: CARR A MATAMOROS KM 4.7, NUM. EXT.: , NUM. INT.: FECHA Y HORA DE CERTIFICACION: 2025-07-17T14:49:26
LONIA: , CODIGO POSTAL: 87261, VICTORIA, TAMAULIPAS, MEXICO, TELEFONO: CADO:
8343140497, CORREO: LASVIANDAS REST@GMAILCOM NO. CERITIF : 00001000000209845663
RO _— o FOLIO FISCAL: BBIDFB36-AB37-451A-8685-9D81189A036F
SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE RIO BRAVO 0 DE COMPROBANTE: ! - INGRESO
EXPORTACION 01 - NO APLICA
RFC: SDI841025VB8 METODO DE PAGO: PUE - PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION
USO CFDI: GO3 - GASTOS EN GENERAL FORMA DE PAGO: 01 - EFECTIVO
DOMICILIO (CP): 88950 CONDICIONES: CONTADO
DOMICILIO FISCAL: 88950 MONEDA: MXN - PESO MEXICANO
REGIMEN FISCAL: 603 - PERSONAS MORALES CON FINES NO LUCRATIVOS TIPO DE CAMBIO: 1
CANT. UNIDAD OBJETO IMP CLAVE PROD SERV / DESCRIPCION PREQ!D BN T _ IMPUESTOS IMPORTE
02 Si OBJETO DE R " IVA002 TASA0.160000 |
1 E48 - -
8 - SERVICIO MPUESTO 90101501 - CONSUMO $659.482759 IMPORTE $105.52 $659.48
IMPORTE CONLETRA _ : e SUBTOTAL: | $659.48
IVA 002 0.160000%: . $105.52
SETECIENTOS SESENTA Y CINCO PESOS 00/100 M.N.

TOTAL: $765.00

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

|11.1]bbAdfb36-ab37-451a-8685-9d81189a036f2025-07-

17T14:49:26|LS01306189R5|rg INSLIRSfBNIoPd+G3SA15E0Hte 0xVm2.Jj g821g+3Mj zUibAk9g33QGz32rsfp8uTkglj 705qMiJAWE0ZUlzerf 11 YUVEHKEWUOMxX
uXTNADPXsDQnBuB6d49iPRFJ+UZh3hpaw 1zyZHYWP2yrRidihU7Wiv Y JG0zkkzE9s 5 W39 Gg7 XizWqL CembyttXrmirmf4e ous YKMoHe HoQOY3NL fy640v 0hSiz
ZryguRcO/VUUV p8P54xz9bdYmIOjj gqPYutCEIc TohJwbaGtY CDLhaV2sEzFk JWNAMUZAONEHZAqv kdaEaG2FPn5/cnbS8bqDc60Mne JKcFyl YBQ7TMALw==|00
001000000509846663]|

SELLO DIGITAL (firma)
1gTNSLIR5BNIoPd+G3SA15E0HteoxVm2Jjq821g+9Mj zUibAk9g33QGz32rsfp8uTkglj 705qMiJ Aw60ZUlzeriJ 1Y UVEHKEWUOMXuXTNADPXsDQnBUB6d49iPR

FJ+UZh9hpqw 1zyZHYWP2yrRi4ihU7Wiv YJ G0zkkzE9s SW39Gg7 XizWqL CembyttXrmirmf4eou6 Y KMoHeHoQOY3NLfy640v 0hSizZryguRc O/VUUVp8P54xz9bdY
mIOj 1] ngYutCEI cTohJwbaGtYCDLhaV2s EszJVN4M uZdD NEHZAqv k4aEaG2FPn5/cnbS8 qucGOM neJ KcFy1YBQ7 Mﬂ.. ==

Sﬁf{ﬁm‘a} ..........
ORpJ1 NpOleESVkBMspW dJXAISOYHZQLPchcFJUKthchzﬂlBtD3PAPp|0nPdSOp9UWrzY3Lsquv0DXdDg\M=hnKNV/mCrlEegXY 2a1 CRIAqulZPlITX

CqB8g2eu7iiwsexHcz81VMraJx7 CgblySEwircX!3K2wINXHBUHgERGWBrérLv D5mSfIBUOtSE 10W420TyEluiAem/K+gl6 YalCw Co2fVv GtAdUS piJuuWzthRF 34
Pxv 3BDHJHG4M4IC2fo2j OMxfv v RRydm+2/0QtA5SSq1DMkQdbTv 91A4yNBHe XohdZI35ADgCY gw t/elMYOfREDJFR1JoGg==

COMENTARIOS
CFD! Generado por: magda.
. ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CEDI ;
Pagina 1/ 1
SERVICIO DE GENERACION DE CFDI SVAM INTERNATIONAL DE MEXICO S. DE R.L. DE C.V. CORREO ELECTRONICO: VENTAS@SVAM.COM « TELEFONO: (834)-1067-1000



EL OLIVO DE CD VICTORIA, S.A. DE C.V. FACTURA
CARRETERA VICTORIA MATAMOROS KM. 5.5 A
EJIDO EL OLIVO CD. VICTORIA, TAMAULIPAS CP. 87277 AA-0260304
CRE: PL/12002/EXP/ES/2015 ES. 5668 Fechay hora de certificacion:
TEL. (834) 305-2555 2025-07-17T14:57:18
0OCV9805204C9
FACTURADO A:
TIPODE | INGRESO

SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE RIO BRAVO COMPROBANTE
ORIENTE UNO 201 LUGAR DE
COLONIA CUAUHTEMOC expepicion 87277

RIO BRAVO, TAMAULIPAS CP. 88950 ———

RFC. SDI841025VB8 expEDicion  2025-07-17 14:54:06
REGIMEN FISCAL: 603 PERSONAS MORALES CON FINES NO LUCRATIVOS

USO CFDI G03 GASTOS EN GENERAL.
PEDIDO VENDEDOR CONDICIONES PAGO REFERENCIA
MONEDA  MXN
CONTADO E5431-AA-260304*0
CODIGO um PRECIO

CODIGO CANTIDAD um SAT SAT DESCRIPCION UNITARIO IMPORTE
661078 25.052 LITROS 15101514 LTR  PEMEX MAGNA 20.725144 519.21
Impuesto: 002 IVA Tipo: TASA Factor Tasa-Cuota: 0.160000

Base: 504.94 Importe: 80.79

(SEISCIENTOS PESOS 00/100 M.N.) SUB-TOTAL 519.21
DEBO(EMOS) Y PAGARE(MOS) INCONDICIONALMENTE A LA ORDEN DE EL OLIVO DE CD VICTORIA, S.A. DE C.V. EN CD. VICTORIA, TAMAULIPAS, .

EL IMPORTE TOTAL DE ESTA FACTURA POR MERCANCIA RECIBIDA A MI(NUESTRA) ENTERA CONFORMIDAD, TENIENDO COMO FECHA DE IVA 16 % 80.79
VENCIMIENTO EL DIA EN CASO DE NO CUBRIRSE EN LA FECHA INDICADA CAUSARA UN INTERES, A RAZON DEL ___%

MENSUAL, POR TODO EL TIEMPO QUE DURE INSOLUTO EL CAPITAL. TOTAL $600.00
Certificado de sello digital: 00001000000512753238

No. de Serie del Certificado del SAT: 00001000000509846663

RFC del proveedor de certificacion: LSO1306189R5

Folio fiscal: 62ed8d55-9d3d-4f61-9f7b-3f939ac12d63

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT:

|I1.1]62ed8d55-9d3d-4{61-9f7b-3f939ac1 2d63|2025-07-17T14:57:18|LSO13061 89R5|gmXf6yqyl5IDL8eZp+FaH3xMF7yDfgHXqVhudjwLp9
MBSxFPUOSBQNnMJHzLYemNhugM21vAerPcvSVfD+VdvardewPRY96WDJZSKngNwMKuOEHhMnFaJ/Zkt?BeoKXJXtSZYhhquUo
vaZGZwbPeDWSXVP2310q1Fq7tad099XR6Month9DoJMOHokKsSHf1WGIGpHGTIvOKvT12/H/kk900/ZstPhTG3Tb|NNfCOLUTmeTdiUo
XJE+DQz6NE8sJy2HGvx209mF 1migHWKY1BRnQspuYE1 319kRmuCrdZMXOvsexCo5iUNwzl/MtVpDbmCnmip2PTJxbw==/00001000000

509846663||

Sello digital del CFDI:
ngfoquSIDLq8eZp+FaH3xMF7nyqHXthu4ijp9MBBxFPUO&SQNnMJHzLYemNhugM21vAerPcvSVfD+Vdvard‘{fwPRYQBWDJZSK
HmgNwMKuOEHhMnFaJ/Zkt7BeoKXJXtSZYhhquUovaZBZwbPeDWSXVP231 0q1Fq7tad09gXREMonBhj9DoJMOHokKs5Hf1WGIGpHETI
VOKVT12/H/kk900/ZstPhTG3ThINNFCOLUTWFMTdiUoXJE+DQz6NE8sJy2HGvx209mF 1migHWKY1BRnQspuYE131 9kRmMuCrdZMXOvsex
Co5iUNwzI/MtVpDbmCnmip2PTJxbw==

Sello digital del SAT:
CchWyBlSeXOQNbXeB+8J/oqlaM+1Mn+chqu+vu+qy/mcG

0y9xYRLDgfO7tN1 IMGH9sl/q92UaBoxJnxJCC7S8747pTsr4zrg4viOes087rmtpS1 4R9bc3pzdanuxAkQSRQ

PW3QbLDezO2izp/EPZbR9t2vVAXgU8BFwW6402cM6mMHKHSOEPSKbi9vNF1 ZApRgCm8I6bJyLWXQLKNBbCiThcfYabRXAboDH8bwtiVW1 V7GEXrrRQltypDKhx2ZdGrAaRg8

NdcnFF+6b30KxPpE50v8qpmJV+r6ZdA6CGm5QKunyjd1 MiCAeOHKGBDBbicIrUtqgP9Hh+tZRIRPNX8XmSg==

FORMA DE PAGO: 01 EFECTIVC
METODO DE PAGO: PUE Pago en una sola exhibicion

REGIMEN FISCAL: 601 GENERAL DE LEY PERSONAS MORALES
ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI

Pagina: 1de 1




FONDO
NACIONAL DE
INFRAESTRUCTURA

FONDO NACIONAL DE
INFRAESTRUCTURA

R.F.C. FNI970829JR9
Regimen: (603) Personas Morales con Fines no Lucrativos
Parque Industrial Libramiento Sur Il No Exterior: Km 9 +
100
MEX-2D Reynosa
Tamaulipas México
C.P.88855

I CLIENTE:

R.F.C. SDI841025VB8

Nombre: SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA
FAMILIA DEL MUNICIPIO DE RIO BRAVO
Uso de CFDI: (G03) Gastos en general
ORIENTE UNO

No Exterior: 201

CUAUHTEMOC

RIO BRAVO

Tamaulipas

MEXICO

C.P.88950

Regimen Fiscal: 603

CFDI

Folio Fiscal

b2d38b5e-c73e-45ac-96fc-7b55a45ba76¢

Version
4.0
Lugar de Emisién

88855

iFecha y Hora de Emision

| 2025-07-18T07:46:35

No. Serie Certificacion del SAT

00001000000509846663

|Forma de Pago
| (01) Efectivo
Tipo de Comprobante

o (1) Ingreso

) V;:e’c’hauy}ilpra de Certx’ﬁcaci(?g -
2025-07-18T07:46:36

Exportacion
01

Moneda

| MXN

No. Serie Certificacion del Emisor

00001000000707330261

Método de Pago
Pago en una sola exhibicion

Serie/Folio

I-2062381

ESTIMADQ CLIENTE, LE RECORDAMOS QUE CUENTA CON 15 DIAS POSTERIORES A SU FACTURACION, PARA REALIZAR CUALQUIER ACLARACION

CLAVE

CANTIDAD UNIDAD

UNIDAD

PRODUCTO NO IDENTIFICACION

OBJETO
IMPUESTO

DESCRIPCION

SEEOR DESCUENTO IMPORTE

UNITARIO

| CUOTA DE PEAJE SAN
| FERNANDO A LAS 07:23:17

1 C62 Uno 95111603 878E8823DCA356FB 02 'HRS. DEL 17 JUL 25; 28.45 0.00 28.45
BOLETO N° FOLIO:
878E8823DCA356FB
CUOTA DE PEAJE SAN
FERNANDO A LAS 18:52:44 4 ;
1 C62 Uno 95111603 621DD9FBAFE3A643 02 HRS, DEL 17 JUL 25; 28.45 0.00 2845
BOLETO N° FOLIO: | |
621DDSFBAFE3AG43
IMPUESTOS
NO IDENTIFICACION IMPUESTO IMPUESTOS TIPO FACTOR TASA O CUOTA IMPORTE
878E8823DCA356FB Traslado 28.45 002 Tasa 0.160000 | 455
621DDYFBAFE3A643 Traslado 28.45 002 ’ Tasa 0.160000 455
IMPORTE
Total con letra: . ) N |
SUBTOTAL: 90
SESENTA Y SEIS PESOS MEXICANOS 00/100 M.N. R .
IVA al 16.00 —> 9.1 DESCUENTOS: 0.00
RFC proveedor de Certificacion A g o e A |
A1 ()%, i
LSO1306189R5 VA 16.00%: __ 99
rOTAL: 66.00

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT

111.0]b2d38b5e73e-45ac-96fc-7b55a45ba76¢|2025-07-18T07:46:36|SocF9hdcliqYBV86UCUfbvnLCbQE8qDfga+gdUL 1JLSWoOLfi4JqtB1WKVIFjTO1p6n
1nxemi+WDJmijUlyt1wR7g43I8MF8Y 3/uWQR7DEwgRF440b50093xNLvtPmhhtWoVOzhBCLP82MJRgP8TCrZEInRHmodBukvnmNTnyNnqgtJI9RayFmMtmOowqjXiP 1kGtj
1j6jh4FZLebJ4a/8SCIHITOK/bsThx8ZHB8ZNf2hwOR1tYFO5+mcMbFUuD3Q7+bvR11phQJb3RTmIIZL3gFLg10Nb+be4kiGLVaabZ0ak5vxBg9UaJllZpMd8rtSFvisa4E3
GZcZ0OtOWi0xB0Q==|00001000000509846663||




Este documento es una representacion impresa de un CFDI

Sello digital del CFDI

SocF9hdcljqYBV86UCUfbvnLCbQE8qDfga+gdUL1JLSWoOLfi4JqtB1WKVIFiTO1p6n1nxcmi+W
DJmijUlyt1wR7g43I8MF8Y3/uWQR7DEWgRF440b50093xNLvtPmhhtWoVOzhBCLP82MJRgPETCr
ZEInRHmodBukvnmNTnyNnqtJI9RayFmMtmOowaqjXiP 1kGtjlj6jh4FZLebJ4a/8SCIHITOK/bs T
hx8ZH8ZNf2hwOR1tYFO5+mcMbFUuD3Q7+bvR11phQJb3RTmIiZL3gFLg10oNb+be4kiGLVaabZ0a

. k5vxBg9UaJlZpMd8rtSFvi5a4E3GZcZ00tOWi0xB0Q==

| Sello del SAT

mu+KvJWNSbmQyvDCazC/IHLkC8PsyaoD8VtGCLb7V1qAayBG8sDO39I0KsKZgnoBSOIFKZzUIfe
phva7/0OdE1JnU791aDipLQjqob2mbzRAK5010F72hSHy1VwUA43loJalCBzZWWYpJhJkoThN4Pd5
5WeAwQgIWF87FBfZdw/swg8Dxt7Z+bQ3D08YAOeRsAK8S0gmoMIOMMSED/6ZTLgZHJctvWLDON
CCJy1Gn5j7dww3tg8sLIhAGQdOribD+FAaqfT8kVAGLXmUzC3sLBWTWDE6SF78Z1d1sBpJ/JdkHa

| TrFLHpxPAFN4L7xuE9vvRaibiFMNiPPFsRfhBzi4nQ==



ELGLIVO DE CD VICTORIA, 8.4 DE C.V.
CARRETERA VICTORIA MATAMOROE KIS
GO VICTORIA TAMPS, CP. 87277
REC, QUV-D80520-404

C"WL“ FLAGOZEXPIES 2015 E& ﬁﬁbﬁ

KEKHNEHRRN R ARRERENR

ORIGINAL
661078

DIGITO \H‘RLB LTCADOR

FOLIO:

860

17/11&!:2‘!13"5 02 58, 13 0.,
HMANGURRA 4

ERUHA
FOBICLION: 4
ri('.il‘t)’ (.-‘ x’lfl UN

l.‘MI'l‘ai)m, L*aﬁm m

HEY MAGRA €00 .00

IMFORTE
6 % IVA
Total

BISCTENTGE PESOE

28 082

80.79
600.00

CO/L0D M.N.)

3147 0 2 VENTAS AL PUBLICO EN GENERAL

CONTADC

A e

RSTAURANTE LAS VIANDAS
RLOS ALBERTO CAVAZUS VEGA
C:CAVCT906317C0
RRL A MATAMORDSTM. 4.7 5/N EJ.
CARDENAS CD.VICTORTA TAMAUL IPAY
87261

10:2502306

SA: 3P

SERO:06  ti s MONZALEZ 1770772025
GONAS : | 02:45:57 PM

ORDEN: 120

Yi. DESCRIPCION
PECHUGA DE POLLO A $204200
CArhh DE RES A61.0000

DA L IEHT 600 $1680. 0000
5 AAL C/ I $765.0000
$765.00

A 'Y CINCO PESDS 00/100

HCAS CON ACTIVIDAD EMPRES

t NOOES Ui COMPRUBANTE F1SCAL

+R450FT REGTAURANT V9.5 PRO*#x

XME’CJRTE

51921

Cadena Comerciag Umc, S.h. de €.V, (GO0 860523 -1R4)
. JACHLITOUS REX
tdisen Wiz, Nusero 123 Coionis ial]”[&‘ Huiiterrey, Huev

o

u leon O.F. 64460
Regimen de Opcional para rupg

CANANAO305140 1

17/07/202%
DFLUALLE MANRD 500M| 1 _S.UO
GeLLETAS HELY 135 GR | 35.00
GREO DISPLAY 636 i 13.00
1607 BRERREG RYH ] 2750
ABUACTEL 1l 3 63.00
33145 7w faua Purit Z 19.00

Tutals $ 144,50
VA IHCLUTDO: § 1,67

Fol _Uia:Hh40669

IR=10R0RSCHT LT

FEVRUORRO: §15.00 +i4
HARENTH Y CUATED PESOS
f HoHLy 20600

A0S100 HOH.

GG Cambio: § 9% .50
PIH Hlﬁ

G AN

PRI D U
Ushiy CH LY COPPRAL G
acubLabes fu 10 Cone
HUEYD SALD0 Fd PUHT G,
FRUTMALENTE A: Stos 4
FECAMICE SHLLORKOS
Caila vompra de las fecinicas pariveipante i
SELLY geunilaltos v obién tu siguients preducto GRA)
Houmil g Froducin/Mecanica
Descripoion

CUEMI O

L
ik

valen dinero, i g

id

15

SELLUKRROS

iYa casni sigue acubembanodo !
mhuxnhuw;muma hode &
Junta £ andatti caiienie variedad
5 Halts variedad 2 e b

Junta 5 Hatls variedad para Heser 5 la nets

PREY EW UM SOLR ERIL )
(K BE FRPEGICTON: REYHROY sl PAS
RiYhO”é SO FERNARDG KM 1.0 ninico
TARALLTPAS C.P. B8 796
e zatens fonacl enesBorxg, von
Teléfono sin cesto §1 RS 20 20 20
il un lugar para ll'
“dnlﬂlq‘ ando o trabalande en DRXD,
La Cadena de Hrmhndrlnmnmmﬂ
was erande de lalinoanérica.
Acéreate a '4; (u(dlu.d'iur de tlenda o buse u(m‘: @
“URAD Rec it
Hplican resirice]

Eﬂkﬁll

pdafa Intciar Y procesc,
sl :

PARA FACTURAR: www mronoreste mx
SADE"V

O ‘Dorf‘ de A i deld

FEYHOSS

)

PARA FACTURAR: www.mronoreste.mx
QOp por: Operad de DI del Noreste, SA.DEC)

LnakﬁuuaﬂwnasunallncazE'mNJSA -

CASETA SAN FERNAN
MATAMOROS-SAN FERNANDO

FOLTD =
(g i

MPURTE ;]

$ 28.45 454 3’ 00
Cobracor:  RRIELA NAJERA CASTAGION
CLASE: AHTO

NRU: 878E 86, dDLA DGR B

BANEIBRAS  tsiedoreres con 15 s nstorsies

del cieme de mes para
generar su factura.

BANCD NACTIONAL DE URRAS
T SERYICIOS PEBLICOHS SNC.L

_LIBRAMIENTO SUR Il DE REYNOSA

CASETA AN FERNANDD
SAN FERNANDO-MATAMOROS

FOLTO = %9-0000806871 CARRIL 28
il Hllg HL J ll[ T
k@lgllhllﬂllm

17/07/2025 18:52:38

IMPORTE: IVA: TOTAL:

$ 28.45 4.5 33.00
Cobrador: ANA CABRIELA SANTES
CLASE: AUTO

NRU: 62 1DDSF BAFE 34643
BANEBRAS

BANCO NACIONAL DE €
¥ SERVICICS PEBLICOS

Usted cuenta con 15 dias natura
del ceme de mes p
gene:arsufadura




