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Secretaria de Fomento Social
Instituto Chihuahuense de Salud
HOSPITAL INFANTIL DEL ESTADO

AV. MATAMOROS No. 2239 TELS. 411-13-64, 411-11-81
CHIHUAHUA CHIHUAHUA, CHIH.
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CLAVE (03)

NOMERE___ COMISION ESTATAL DE DERECHOS HUMANOS  CODIGO [ JHOSPITALIZACION
pomiciLio CALLE 107V MINA #1000 oL [ CONSULTA EXTERNA
clupap_ CHIHUAHUA, CHIH. REC. CED 9206827 MP5

FECHA DE SALIDA AGOSTO 17, 2008 No. DE CAMA

FECHA DE ADMISION
~ CODIGO | CANT

No. DE CUARTO

SERVICIO MEDICO PROPORCIONADO A SUS EMPLEADOS 3 544.00
ACUERDO A S3US ORDENES DEL 10 AL 16 DE AGOSTQ, 2009
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544.00
CANTIDAS CON LETRA
(QUINIENTOS CUARENTA'Y CUATRO PESOS 00/100 M.N.)
IMPRESORA FRONTERIZADEL NORTE, 8. DERL  RF.C.iFN-030107-BUS. 544.00
RICARDO DELATORRE. BOSQUE DE YURIRIA#1819. COL. SICOMOROS.
TELS, (614) 4152412 41033038, CD. CHIHUAHUA, CHIH.
FECHA DE LAINCLUSICN DE LAAUTORIZACION EN LAPAGINA DE INTERNET FECHA DE IMPRESION: 20 DE DICIEMBRE DEL 2007.
DEL SAT EL DIA 13 DE JULIQ DEL 2003. FECHA DE VIGENCIA: 20 DE DICIEMBRE DEL 2009.
NUMERO DE APROBAGION DEL SISTEMA DE CONTROL
DE IMPRESQRES AUTORIZADOS: 13170480, PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION.
TIRAJE: 10,000 FACTURAS SERIAL. FOLIC: | 20,001 AL 30,000. EFECTOS FISCALES AL PAGO.

EXPEDIDA EN: CHIHUAHUA, CHIH.

LA REPRODUCCION NO AUTORIZADA DE ESTE COMPROBANTE CONSTITUYE UN DELITO EN LOS TERMINGS BE LAS DISPOSICIONES FISGALES. /
ORIGINAL - CLIENTE AMARILLA - CAJA VERDE - CONTABILIDAD




Secretaria de Fomento Social
_ Instituto Chihuahuense de Salud
HOSPITAL INFANTIL DEL ESTADO

AV. MATAMOROS No. 2239 TELS. 411-13-64, 411-11-81
CHIHUAHUA, CHIH. CLAVE (03)
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NOMBRE__ COMISION ESTATAL DE DERECHOS HUMANOS CODIGO ) ] HOSPITALIZACION
| (] coNSULTAEXTERNA
a .
pomiciLo CALLE 10°Y MINA #1000 L
clupap__CHIHUAHUA, CHIR. REC. __ CED 920927 MP5

FECHA DE ADMISION -FECHA DE SALIDA AGOSTO 24, 2009

No. DE CAMA

No. DE CUARTO

SERVICIO MEDICO PROPORCIONADO A SUS EMPLEADOS $ 340.00
ACUERDO A SUS ORDENES DEL 17 AL 23 DE AGOSTO, 2009

3
\ \
SUBY \§ 340.00
CANTIDAD CON LETRA
(TRESCIENTOS CUARENTA PESOS 00/100 M.N.}
IMPRESORA FRONTERIZADEL NORTE, S.DERL  RFC. IFN-020107-8U9, $ 340.00
RICARDQ DELATORRE, BOSQUE DE YURIRIA¥ 1819, COL SICOMORGS,
TELS. (614) £15-24-12 ¥ 410-33-36, CO. CHIHUAHUA, CHIH.
FECHADE LA INCLUSION DE LA AUTORIZACION EN LA PAGINA DE INTERNET FECHA DE IMPRESION: 20 DE DICIEMBRE DEL 2007.
DEL SAT EL DIA 13 DE JULIC DEL 2003. FECHA DE VIGENCIA: 20 DE DICIEMBRE DEL 2009.
NUMEROD DE APROBACION DEL SISTEMA DE CONTROL
DE IMPRESORES AUTORIZADOS: 13170480, PAGC EN UNA SOLA EXHIBICION.
TIRAJE: 19,080 FACTURAS SERIAL FOLIO:1 20,001 AL 1 30,000, EFECTOS FISCALES AL PAGO.

EXPEDIDA EN: CHIHUARUA, CHIH.

LA REPRODUCCION NG AUTORIZADA DE ESTE COMPROBANTE CONSTITUYE UN DELITO EN LOS TERMINOS DE LAS DISPOSICIONES FISCALES. /
ORIGINAL - CLIENTE AMARILLA - CAJA VERDE - CONTABILIDAD




