San Miguel Huaimiipan

MUNICIPIO DE HUIMILPAN

QUERETARQ Solicitud de pago

SOLICITUD DE PAGO
SECRETARIA PARTICULAR

MUNICIPIO DE HUIMILPAN, QRO. A 8 DE NOVIEMBRE DE 2022
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Sirvase a tramitar cheque
A favor de (beneficiario): Anexo ele: i

oT 253 MORALES MAYA JUAN ANTONIO ;'E‘DIE :
IMPORTE: 13,716.76 OTRO
(** TRECE MIL SETECIENTOS DIECISEIS PESOS 76/100 M.N. **)
(Letra)
Nim. de Cuenta CLABE Fecha de pago
Banco 08/12/2022
Plaza Sucursal
Concepto general de la solicitud de pago Fondo de financiamiento
PAGOS DIRECTOS 1105 Ingreso Propio 2022
Codificacion contable presupuestal
Entidad-Proyecto-Partida Nombre del proyecto Fondo de financlamiento
Cuenta Concepto del movimiento Debe Haber
102-1105051-44101 Programa Huimilpan con Desarrolio Humano ingreso Propio 2022
52410-04411-00000-00000-00000 AYUDAS SOCIALES A PERSONAS 785.60 0.00
102-1105051-44101 Programa Huimilpan con Desarrolio Humano Ingreso Propio 2022
52410-04411-00000-00000-00000 AYUDAS SOCIALES A PERSONAS 2,290.08 0.00
102-1105051-44101 Programa Huimilpan con Desarrollo Humano Ingreso Propio 2022
52410-04411-00000-00000-00000 AYUDAS SOCIALES A PERSONAS 3,241.06 0.00
102-1105051-44101 Programa Huimilpan con Desarrollo Humano Ingreso Propio 2022
52410-04411-00000-00000-00000 AYUDAS SOCIALES A PERSONAS 600.02 0.00
102-1105051-44101 Programa Huimilpan con Desarrollo Humano Ingreso Propio 2022
52410-04411-00000-00000-00000 AYUDAS SOCIALES A PERSONAS 3,800.00 0.00
102-1105051-44101 Programa Huimilpan con Desarrollo Humano Ingreso Propio 2022
52410-04411-00000-00000-00000 AYUDAS SOCIALES A PERSONAS 3,000.00 0.00
Factura Fecha Importe IVA importe Neto )
418FC9D9Y-3C1A-43EA-967B-79FEB4A3CSFB 10/11/2022 0.00 2,290.08 #
43F639C2-7AB6-4357-B068-9ECD7FC945D1 10/14/2022 0.00 785,604
52777814-564ED-471C-8244-BFD79866A668 25/07/2022 0.00 3,800.00 4"
927CA59C-EBB24BAS5-A941-CAOEE3B39DES 02/11/2022 0.00 3,000.00
99858C20-9EAB-47A2-844E-EEAS9995DEF6 06/11/2022 0.00 3,241.06 -
BC10F4A2-E7B1-ED40-B65A-ES90B4A28ESF 11/10/2022 82.76 600.02
Totales de la solicitud de pago 13,716.76 0.00
Péliza Fecha
4-11-958  29/11/2022
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Sirvase a tramitar cheque
A favor de (beneficiarioj:

Anexo electronico

oT 253 MORALES MAYA JUAN ANTONIO ;alli :
IMPORTE: 13,716.76 OTRO
(** TRECE MIL SETECIENTOS DIECISEIS PESOS 76/100 M.N. **)
{Letra)
Nim. de Cuenta CLABE Fecha de pago
Banco 08/12/2022
Plaza Sucursal
Concepto general de la solicitud de pago Fondo de financiamiento
PAGOS DIRECTOS 1105 Ingreso Propio 2022
Codificacion contable presupuestal
Entidad-Proyecto-Partida Nombre del proyecto Fondo de financiamiento
Cuenta Concepto del movimiento Debe Haber

Documentos fisicos anexos
Documento Folio Texto si es copia
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Huimilpan, Querétaro a 21 de OCTUBRE del 2022.

C. JUAN GUZMAN CABRERA
PRESIDENTE MUNICIPAL, HUIMILPAN.
PRESENTE

Por este medio me dirijo a usted enviandole un cordial saludo, al mismo tiempo
para solicitar el apoyo econédmico para la hospitalizacion de mi suegro

Sin mas por el momento me despido de usted.

ATENTAMENTE

Mayia Lebcta chl-.’ewc& G\

MARIA LETICIA GUTIERREZ GONZAGA
NOMBRE Y FIRMA

TELEFONO: 4421451126

hulmilpan.gob.mx
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AGRADECIMIENTO

Huimilpan, Querétaro a 11 de NOVIEMBRE del 2022.

C. JUAN GUZMAN CABRERA
PRESIDENTE MUNICIPAL, HUIMILPAN.
PRESENTE

Por este medio me dirijo a usted enviandole un cordial saludo, al mismo tiempo de
antemano le agradezco ya que sin su apoyo no hubiéramos podido cubrir los gastos.
Muchas gracias.

Sin mas por el momento me despido de usted.

ATENTAMENTE

Mavia Lebicia Qoberver §

MARIA LETICIA GUITIERREZ GONZAGA
NOMBRE Y FIRMA

TELEFONO: 4421451126

huimilpan.gob.mx
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RECIBI DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE HUIMILPAN

LA CANTIDAD DE: $3,000.00 (TRES MIL PESOS 00/100 M.N)

POR CONCEPTO DE: APOYO PARA GASTOS DE HOSPITALIZACION

LUGAR: HUIMILPAN

FECHA: 11/11 /2022

TELEFONO: 4421451126

R y
M o\ Ledicia Goliexe q
MARIA LETICIA GUITIERREZ GONZAGA

NOMBRE Y FIRMA DEL BENEFICIARIO

huimilipan.gob.mx



