Folio Fiscal (UUID)

2b2928c8-852a-48bc-9532-5999d71a25bd

Método de Pago Factura
Condiciones de Pago Lugar de Expedicién
S 31350
Forma de Pago Fecha
;
. Confirmacion Tipo de Relacion
ICHISAL
Receptor
INSTITUTO CHIHUAHUENSE DE SALUD SECRETARIA EJECUTIVA DEL SISTEMA ESTATAL ANTICORRUPCION
ICS8708256C8 SES171021SR5
Régimen 603(Personas Morales con Fines no Lucrativos) Uso CFDI: GD3(Gastos en general)

CLAVE P/S No. De Identificacion Cve. Unidad Unidad Cantidad P.Unitario Descuento

Descripcion
85121600 CONSULTAO1 E48 SERVICIO 1.00 $311.63 $311.63
CONSULTA MEDICA
MES DE ENERO DEL 2021
PAQUETE 21925

g o T e
SECRETARIA EJECUTIVA DEL SISTEMA
ESTATAL ANTICORRUPCION
Total con letra: Subtotal $311.63
TRESCIENTOS ONCE PESOS 63/100.-MXN IVA 0.00% $0.00

Tipo de Cambio: 1

Y
/ Total $311.63

cDbxX9y8cMjUi8sR3ImvLAxRWYhIim02anZbff1M54cdwJlZgSracGeYJew+TdpiR3VESxayA55gvUIE0z8 18P x0KzvrfpVZcl9+d4wSBQHABUTF Gsl10D/R5+rOnJFNRU4XL7cPy11Za
y/87DTe1faiFai3tMwHBWINEXCD7YZy55H7u16GRQAaCHZYpmYB+YwtVeM7dICe8wBOq01deeqrivQEHYQI1Mpg4loCPUAOKLYPGQQNgG/HR6E2iXzxhb2SbhimJTpM3nDYj4JQC
983xdF SyFdIbZzoBplf3ttOenV|DKTyqgpFaxjFz+0C3S02HRESrJwyIVJ4qo0yGBZcYTLA==

Sello digital del SAT:

wLsulXHGjW+DYRG5tCkLceeuwlLdKgs+VgKWAxk11BVPkaoddArFyrtEd8xZ3hcKiT6dvaxdH/SG+TagzDwsAYS6 TMESXkNO+gme21RZCoP7fphGE7dTJTHIT/dTAVEDISZKQHbgHpY 1/
Me87jyYgDDbNQWWdX/1UXMEmTcoy4F pjO4BnelEZueld0cCYBDec63mSJp6v7qliTHKOWNCDSMOIgEVyWuabPeYDhEvg7/gVS/snb4l4vEJHoxVWGGF lwYazjZXS02PCC2100++LIv7
OvgboZJhGejZegeBgd5B7VnTgDxODMnrzeBHMY061zZTmkFi6CpWhbLbVghcA==

Cadena Original del Complemento del SAT:

[11.1|12b2928¢8-852a-48bc-9532-5999d7 1a25bd|2021-02-

12T11:05:05|CFA110411FW5|cDbxX9y8cMjUi8sR3mvLQtxRWYhim02anZbffiM54cdwJZgSracGeY Jew+TdpiR3VESxayAS55gvUI60z8 18Px0KzvripVZcl9+d4wIBQHABUTF Gsl10D/R5+r
OnJFNRU4xL7cPy11Zay/87DTe1faiFai3tMwHBWINEXCD7YZy55H7u16GRQAaCHZYpmYB+YwtVeM7dICe8wBOq01deeqriVQEHyQl1MpgdloCPUuAOKLYPGQQNg/HRBaiXzxhb2Sbtm
JTpM3nDYj4JQCg83xdF SyFdibZzoBplf3ttOenVjDKTyqpFaxjFz+0C3S02HRE9rJwylVJ4qo0yGBZcYTLA==|0000100000040790874 3|

Certificado del Emisor: 00001000000408924314 Fecha y Hora de Certificacion: 2021-02-12T11:05:05

Certificado SAT: 00001000000407908743 Proveedor de Certificacion: CFA110411FW5

Sello digital del Emisor:

www.paxfacturacion.com/

Este documento es una representacion impresa de un CFDI 1de1



HOSPITAL CENTRAL DEL ESTADO
Detalle del paquete de cobranza

CLIENTE  SECRETARIAEJECUTIVA DEL SISTEMA ESTATAL ANTICORRUPCION
NUMERO DE PAQUETE 21925

FECHA DE ENVIO 10/02/2021 12:00:00a.

FECHA DE PAGO 10/02/2021 12:00:00a.

Fecha Documento Folio Nombre del paciente # Afiliacion Monto crédito
26/01/2021 CONSULTA TI118006 ELIMINADO NOMBRE 311.63
GRAN TOTAL $311.63

LIC FLOR VIANNEY MENDOZA RODRIGUEZ

Administrador General

Impresion: 10/02/2021  02:38:48p. m



EIMINADO NOMBRE
EIMINADO EDAD

LA COORDINACION ADMINISTRATIVA, SOLICITA SEA CLASIFICADA LA FACTURA HCU 3785, EN LAS PARTES DONDE APARECE
NOMBRE Y EDAD, AL SER ESTOS DATO PERSONALES, CON FUNDAMENTO EN EL ARTICULO 128 Y 134 DE LA LEY DE
TRANSPARENCIA Y ACCESO A LA INFORMACION PUBLICA DEL ESTADO DE CHIHUAHUA, Y TRIGESIMO OCTAVO FRACCION |
DE LOS LINEAMIENTOS GENERALES EN MATERIA DE CLASIFICACION Y DESCLASIFICACION DE LA INFORMACION, ASi COMO
PARA LA ELABORACION DE VERSIONES PUBLICAS, CLASIFICACION CONFIRMADA POR EL COMITE DE TRANSPARENCIA
MEDIANTE ACUERDO ACT-CT-SESEA/28/01/2022.25



