l Folio: SMDIF/317/2024

DIF MUNICIPAL
CARTA DE COMISION
A guien corresponda:
El (la) portador de la presente el (la); LUIS ALVARADO NOLASCO
YOLANDA ALBA ESPINO, ALEJANDRO ANTONIO LUGO RESENDIZ, FATIMA LUGO ESTRADA

es (son) servidor(es) del Sistema para el Desarrollo Integral de lg-Familia, del Municipio de Doctor Mora, Gto. Por lo anterior solicito a
todas las autoridades, civiles y Usted, se sirva facilitar las necebidades de este, para constar de la asistencia de la citada persona.

G U |

DIRECCION GENERAL DEL SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE-tA-FAMHLIAS
B\DOCTOR MORA, GTO.

DEL MUNICHITRAN
N\
A

VO BN
RESPONSABLE DEAR

Vehiculo comisionado: AVEO Marca: CHEVROLET

Modelo: 2016 Placas GNC-719-D

Fecha 06/06/2024
Horario: 10:00 AM
Nombre:
Cargo:
Dependencia:

El suscrito hace constar que la persona mencionada asistio a estas oficinas de

Con el objeto de:

FIRMA FIRMA FIRMA FIRMA

OBSERVACIONES:

SALIDA AL BANCO A SAN MIGUEL DE ALLENDE, GTO

=™
by (£19)193 0247

‘;"2 Palacio municipal s/n, Doctor Mora, Guanajuato




CARTA RESPONSIVA RESGUARDO DE VEHICULO AUTOMOTOR

El que suscribe, C. LUIS ALVARADO NOLASCO con domicilio en OBRAJITOS DE
ARRIBA Doctor Mora,, Estado de Guanajuato; identificandome en este acto con credencial
para votar con fotografia expedida por el Instituto Nacional Electoral,

Por este conducto manifiesto que es mi responsabilidad la salvaguarda y custodia
del vehiculo automotor:

Pehiculo comisionado: AVEO Marca: CHEVROLET
| Modelo: 2016 Placas  GNC-719-D

Declaro estar conforme con el vehiculo automotor, el cual recibo en buenas condiciones de
uso, unidad qu@ utilizare exclusivamente para realizar las actividades que me sean

asignadas en el oficio de comision adjunto, asi como a cuidarlo y mantenerlo en perfectas
condiciones.

En caso de robo del vehiculo, dafio o siniestro, quedo obligado a dar aviso inmediato a la
compafia aseguradora, al propietario del mismo, levantar el acta ante la autoridad
competente reportando el numero de siniestro y realizar todos los tramites
correspondientes.

Me responsabilizo fisica y legalmente del vehiculo automotor cuyas caracteristicas se
describen en el cuerpo de la presente, en tanto no lo devueiva a la Lic. Yolanda Alba
Espino, Direccion General del Sistema Municipal DIF por los dafios y perjuicios
ocasionados; igualmente, asumo las consecuencias juridicas que en materia administrativa,
penal, civil y mercantil se deriven del manejo indebido de dicho vehiculo automotor en caso
de hacer mal uso del mismo y a cubrir el monto del deducible del seguro en caso de que
me sea imputable.

Asumo también el compromiso de operar el vehiculo automotor aqui descrito con extrema
precaucién, no rebasar los limites de velocidad permitidos en ciudad o en carretera,
respetar los reglamentos de transitos municipales, estatales y federales vigentes.

Manifiesto que me encuentro facultado para operar la unidad en base a sus
caracteristicas y que cuento con la licencia tipo__A_, y con fecha del vencimiento
2029.

Acepto verificar los puntos siguientes:

1 Revision de niveles de fluidos a) Aceite de motor b) Liquido de transmision c) Liquido de
direccion d) Liquido de frenos e) Nivel de anticongelante en radiador f) Presion de aire
de neumaticos

2. Revision de luces a) Frenos b) Luces cortas “cuartos” (traseras y delanteras) c) Luces
del tablero d) Lyces largas (altas y bajas) ) Direccionales e intermitentes f) Reversa.

RECIBO DE CONFO?IDAD

ZJ,S /;@ yecd ﬂ/‘

LUIS ALVARADO NOLASCO
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Tipo de Comprobante: | - Ingreso
Serie:
Folio: 28095
Fecha: 06/Jun/2024 13:44:02

oy
T

[Fcuosanmigue]

Dbt
Emiso Lugar de expedicion (C.P.) 76100

JOSE JAVIER VILLASANA

e il Método de Pago: PUE - Pago en una sola exhibicién

Régimen Fiscal: 812 - Personas Fisicas con Actividades Empresariales y

Domicilio: Profesionales ” i .
CAPULINES 101-LOCAL 7 JURICA Querétaro Querétaro México 76100 Simide Pages 91~ Eltive
Tipo de cambio: 1.00000

Moneda: MXN - Peso Mexicano

Receptor
Cliente: SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL
RFC: SDI870919AX1
Uso CFDI: GO3 - Gastos en general
Exportacion: 01 - No aplica
Domicilio Fiscal: 37960
™, vimen Fiscal: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos
pomicilio:  Doctor Mora Guanajuatoe México 37960
Informacién de cancelacién

Motivo de cancelacion:
Folio relacionado:

Cantidad Unidad Clave Unid Clave Prod/Ser Descripcion Valor unitar  Descuento Impuestos Importe
a vicio io
100 SERVICIO E48-Unidad 90101501 - Rest CONSUMO $495.69 $0.00 IVA, - Importe: $495.69
de servicio aurantes 79.31

CFDI RELACIONADOS.

|

Tipo de relacién: Lista de CFDI'S’II‘%_ '

?cr)tal con letra: Subtotal: $495.69

quinientos setenta y cinco Pesos 00/100 M.N. Descuernitos:
I.LE.S.P.S $0.00
LV.A.  $79.31

Retencion I.S.R:  $0.00
Retencion LV.A  $0.00
Total: $575.00

Este documento es una representacién impresa de un CFDI

Serie del Certificado del emisor:  00001000000513093345
Folio Fiscal: 185EB412-F310-4D83-971C-9BBA53760090

’ No. de serie del Certificado del SAT: 00001000000505142236 :
Fechay hora de certificacion:  2024-06-06T13:44:10 AT

Sello digital del CFDI

w1/1kYIjvoEb6DBg1 hO1qugKEUVuMMWIGqufIHASngHsZSdEHZGfaQUq?TUdeelSaNEunJPpH?’maOszHJIzSRqSXthaVINAmQZJ\gDSZNAaYE81wY8+DlKEstSb[ncYJC*-CMWUrH
fx0c+d0IAJEZbgGyqF Y X0ilvZWk+plLaBalLCUDsbI1 5RXdB7/2Sv4flU4gKvBgg1MobF sixIY7cB7awJ5f0/K23r0zGQQEZOR3Z1 kiBvjgodtBs7gVro/vMixULhX2uGun/LuOUUzEu/KJucSb
1pT/Q+LauwuCibR1PUXDIWa7j+vI9ofPaYsY xxoeF TfEn737vEdw==



Sello del SAT
Y91 KQVU::deyDCWCJSFouNAiDoFLAIiYthergJky?gngcROthATEQAiBnQJ BIpGIbGMP3UY7SMcWzYsmPOrvm2
BwAwDWapXSSkIUDmLuSnthprRWAlONZSJVQsquonﬁxTXuyngxm DauSegkrx7CevrTJXQaP4P+HVbnCz12ymH

Fd5b7 Y8P/c3WISaDjEyq24F /faDwFvSPD5BYCB+0Yf+1+N
SnZR93a0LsIMndkSTZIAV221slY Mfug/EOPNQQu4gg/QGDQ)
glFI3¢sz§RFCODYrI64M0uw2hDgCNqKOAm RJwARalugljJPuSsWIcBMHOdtpg==

Cadena original del complemento del certificacion digital del SAT
2024-06-06T 13:44:10|MAS0810247CO|w1/1kYljvgeb6D8g1h01 qugKEUVu!4Mwl6u6meI1AngYHsZSdEHZBiaQUq?TDdeejSa
q]FYXO\IvZka* LaBoLCUDsbl15RXdB7/2Sv4fU4gKvBag1MobFsixIY7c
|+viScfPaYs xxoeF 7fEn737vEdw==|00001000000505142236 ||

111 1|185EB412-F310—4083-971CAQBBA53760090
NEunJPpH7maOpzVHJIzBRqSX6hxaVINAMI9Z/Ig B2N4aYE81wYB+DI EsmR3bfncY JC+CMWUrHix0Oc+dOIAJEZbgGy!
B7awJ5f0/K23r0zGQQE z0R3Z1ktBvjgodt8s 7gVro/vMixULFhX2uGuh/LuQUUzEWKJucSt1 pT/Q+LauwuCibR1PUXDIWa
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Version del comprobante: 4.0
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La familia

DOCTOR MORA

T
H.AfuntamiEnTe 2021- 2024

Folio: SMDIF/341/2024

L
DIF MUNICIPAL
CARTA DE COMISION

A quien corresponda: ‘
El (la) portador de la presente el (la): _ALDO RAMIREZ JUAREZ, ANA MARIA CARDENAS URIBE

CRISTINA MARCIAL HUERTA, GONZALO CHAIRE CHAVEZ

es (son) servidor(es) del Sistema para el Desarrollo Integral de la Familia, del Municipio de Doctor Mora, Gto. Por lo anterior solicito a todas
las autoridades, civiles y Usted, se sirva facilitar las necesidades de este, para constar de la asistencia de la citada persona,

N YOLANDA ALBA ESPINO § i
~ DIRECTORA GENERAL DEL SISTEMA PARAEL
DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA )

A f/}r' ‘F\DCM‘ ved

V0. BO. = L
RESPONSABLE DE AREA .~

Vehiculo comisionado: AVEQ Marca: CHEVROLET

Modelo: 2016 Placas GNC-719-D

Fecha: 19/06/2024
Horario:  06:30 A.M.
Nombre: a— "
Cargo: ‘. k| T ——

Dependencia:
El suscrito hace constar que la persona mencionada asistié a estas oficinas de:

1 Con el objeto de: | / i
TN, 72006 1 !

~ FIRMA FIRMA FIRMA Bz FIRMA | i
R velonte l"r)fm;m‘_”,”gmnc ) !

eCibe: Omunitaric:
A Hora; j

OBSERVACIONES:
SALIDA A LA CIUDAD DE IRAPUATO, GTO. A LA PRESENTACION DE LOS CONCURSOS GUANAJUATO SE NUTRE CON GRANDEZA

2024 EN EL TEATRO DE LA CIUDAD DE IRAPUATO.

0 (419) 193 0247

W Jerécuaro 37, 37940
Nl Doctor Mora, Gto. w
Lodrmoradif@guanajuato.com




CARTA RESPONSIVA RESGUARDO DE VEHICULO AUTOMOTOR

El que suscribe, ALDO RAMIREZ JUAREZ con domicilio en Calle Morelos No. 52.
Victoria: Estado de Guanajuato; identificandome en este acto con credencial para votar
con fotografia expedida por el Instituto Nacional Electoral con clave de elector numero.
RMJRAL73101922H100.

Por este conducto manifiesto que es mi responsabilidad la salvaguarda y custodia
del vehiculo automotor:

Vehiculo
comisionado: CHEVROLET Marca: AVEO
Modelo: 2016 Placas ~GNC719C

Declaro estai, conforme con el vehiculo automotor, el cual recibo en buenas condiciones de uso,
unidad que utilizare exclusivamente para realizar las actividades que me sean asignadas en el
oficio de comision adjunto, asi como a cuidarlo y mantenerlo en perfectas condiciones.

En caso de robo del vehiculo, dafio o siniestro, quedo obligado a dar aviso inmediato a la
compafia aseguradora, al propietario del mismo, levantar el acta ante la autoridad competente
reportando el nimero de siniestro y realizar todos los tramites correspondientes.

Me responsabilizo fisica y legalmente del vehiculo automotor cuyas caracteristicas se describen en
el cuerpo de la presente, en tanto no lo devuelva a la C. Yolanda Alba Espino, Directora General
del Sistema Municipal DIF por los dafios y perjuicios ocasionados; igualmente, asumo las
consecuencias juridicas que en materia administrativa, penal, civil y mercantil se deriven del
manejo indebido de dicho vehiculo automotor en caso de hacer mal uso del mismo y a cubrir el
monto del deducible del seguro en caso de que me sea imputable.

Manifiesto que me encuentro facultado para operar la unidad en base a sus caracteristicas y
que cuento con la licencia tipo A, con namero AD1708311413 y con fecha del vencimiento 07
DE DICIEMBRE DE 2027.

Asumo también el compromiso de operar el vehiculo automotor aqui descrito con extrema
precaucion, no rebasar los limites de velocidad permitidos en ciudad o en carretera, respetar los
reglamentos de transitos municipales, estatales y federales vigentes.

Acepto verificar los puntos siguientes:

1. Revision de niveles de fluidos a) Aceite de motor b) Liquido de transmision c) Liquido de
direccion d) Liquido de frenos e) Nivel de anticongelante en radiador f) Presion de aire de
neumaticos

2. Revision de luces a) Frenos b) Luces cortas “cuartos” (traseras y delanteras) c) Luces del
tablero d) Luces largas (altas y bajas) e) Direccionales e intermitentes f) Revarsa.

e / i
RECIBO DE CONFORMIDAD
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YOLANDA ALBA ESPINO



Tipo de Comprobante: | - Ingreso

Serie:
AR Folio: 28588
{EolioSan Migueil Fecha: 19/Jun/2024 15:45:29
TR Lugar de expedicién (C.P.) 76100
JOSE JAVIER VILLASANA

RFC: VIJA720714N11

Régimen Fiscal: 612 - Personas Fisicas con Actividades Empresariales y
Domicilio: Profesionales

CAPULINES 101-LOCAL 7 JURICA Querétaro Querétaro Meéxico 76100

Método de Pago

Forma de Pago
Tipo de cambio
Moneda
Receptor
Cliente: SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL
RFC: SDI870919AX1
Uso CFDI: GO03 - Gastos en general
Exportacion: 01 - No aplica
Domicilio Fiscal: 37960
* *2égimen Fiscal: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos
“Domicilio:  Doctor Mora Guanajuato México 37960
Informacién de cancelacion

Motivo de cancelacion:
Folio relacionado:

: PUE - Pago en una sola exhibicion

: 01 - Efectivo
: 1.00000
: MXN - Peso Mexicano

‘Cantidad. Unidad Clave Unid Clave Prod/Ser Descripcion Valor unitar | Descuento | Impuestos Importe
ad SAT vicio io
100 ' SERVICIO E4B-Unidad 90101501 - Rest CONSUMO $431.03 $0.00 IVA, - Importe:  $431.04
de servicio aurantes 68.96

CFDI RELACIONADOS

Tipo de relacion: Lista de CFDI's relacionados:

-

—" Total con letra:
quinientos Pesos 00/100 M.N.

Subtotal: $431.04
Descuentos:
.LE.S.P.S $0.00
ILV.A. $68.96
Retencion I.S.R:  $0.00
Retencion LV.A:  $0.00
Total: $500.00

Este documento es una representacién impresa de un CFDI

Serie del Certificado del emisor:
Folio Fiscal:

No. de serie del Certificado del SAT:
Fecha y hora de certificacién:

Sello digital del CFDI

|FSYGbOgBRprZnsaNmyoyWJZyAmwmehTqbrquEmUCBrnszroA056e1 1seusagw1 gZZTanimaiT*PEUdSpirSDsanw?R+nwa,‘!PPXF'fey+zh2yUs+9rkigZUPLLquR1

00001000000513093345
30AEA708-7B16-43C9-AEOD-7ED893361C95

00001000000505142236
2024-06-19T715:45:38

SXijp7MndIV7

0OgZkgEp2efgau3u/ffoGVNSCeyt1 4fELXpITMMd?mzkhYusmWNZvYJdFm\KOh\deLquHquSIIdepGVMZgZMcKSdaQF\mMmhKUONbENquW0|YHfberzztOnRaapTUthSEzkgRq
92K P&}

CdkAJMOA52aiDqS 1Uzz/wSqlbFoQj/4DogdDIuOPg pgKAv3Fng==



Sello del SAT

EfUPTML3c4ILXsiNjrJOUVxX1 m5e|k7UMDkaf\"9nW1vIUFJE'ZIyP|e+DHfsVmechPuv?ZijlgAayBJsFKéTbELCE?KpSFUTunth 360DKYhPBo7 GkmeYLgfPZBgxofHVCOc2wvd/|B
DF‘3JaDilmchﬁszmZBOMlVBEYfﬁl+szBkOquY+szanpFFroldgﬁlpp‘ru1;)!CSMmA|AanAEWYle RKjREquOEZNUU|DIfeJoMSQAqZB¢ByZzOniN1OYEBYUbEmHRquJthDN
tIEnefEQ0J MkQWCkmxjﬁkakaxehXOWeZQSiHTdJYV1YGquN(}::

Cadena original del complemento del certificacion digital del SAT

_7EDB93361C95|2024-06-19T15:45:38|MAS081 0247C0 IFSYSDOgERprZi5aNmyOyWJZyAmwfrnQh?q‘nrquEmUCBmesmADSﬁm 1seusagw1gZZT
yt1 pj4fEL Xp/7MMd7mzkhYus01 WNZvYJAFmIkOhifSdLu/L

|11.1]30AEA708-7B16-43C9-AE0D
OgZkgEp2efqaudu/ffbGVNSCe
qlenOi{dDogdD\uOngqKAvﬁan==|00001000000505142236 ]

anjm01T+PEUd3pir3DsnKiw7R+nwfﬁt‘fPPXPfey+zh2yU5+9rk192UPLLquR1 SXijp7MndIV
Hx0q5.'ldprGVMZgZMcK34ango1mhKUONbEjJquwIYH(b

trAZZ(OllRSElp?UthSGZkgRqukAJMOASZaiDqS 1Uzz/wS!

Version del comprobante: 4.0 Hoja 2
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