HSBCnet

Informe procesado por: MALDONADO CRUZ, GEMALY SARAI (TULUM208)

Resumen de Pagos > Pago Prioritario

informacién del Banco
Fecha valor {dd/mm/aaaa)
Relerentia de |a Instruccion
[Reiferencia del cliente
Cuan‘a do débito

F 1 del pago

5 da la Instruccién
porte de la instruccidn
Nombre del beneficlario

Bance benaficlario

Cugnta da crédito o beneficiario
Estado

Se encontraron errores o advertenclas

21142023
16766R100TBD
VIATICO COMPROBA
MXHBMICA4045746377
MXN

MXN

2,400.00

JOSE ARIEL BRICENO PERERA
BBVA MEXICO
0218001522244 2381
Procesado por el banco

i

i

NERINTRY

Hora del inform2Y Nov 2023 08:03:54 GMT

-Fin del Informe-

¥ -
v
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ity H. AYUNTAMIENTO DE TULUM

V E‘E‘ ‘01‘ .,i}. é‘; '.).) L N
: 3 NG Administracion 2021-2024
FOma0] e
‘ L4 Seccién: Sistema DIF Tulum.
o TULUM TULUM Sttt Area: Direccion de Atencién Ciudadana

- - - — | ~“ ’.\A‘_\J
CENTRO ESTATA L D2 CASS O

SANPEOHE

-d.'hu- -.u-.

]

y RC iz
DIRE .
uDADA
TULUM o - NA

Apoyo de translado brindado a la C. Marlene Caamal Chan, a la ciudad de
Campeche, Campeche los dias 27 y 28 de noviembre del presente afio para asistir

a su cita médica en el Centro Estatal de Oncologia de Campeche.
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29/11/23, 10:14 ‘ Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet -

J® HACIENDA | 38sar

Verificacién de compraobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor Nombre o razdn social del RFC del receptor  Nombre o razdn social del receptor
' ‘ emisor
HHC210726TS1 - HC HOSPITALES, DIDOS04172F3 SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL
' CONSTRUCCIONES Y SERVICIOS e DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE TULUM,
TURISTICOS QUINTANA RCO
Folio fiscal Fecha de expedicién Fecha PAC que certifico
certificacién SAT
. - e e |
0AD58D65-60CE-4D98-  2023-11-28T16:27:39 2023-11- MAS0810247C0 |
A3C6-71577494351A 28T1 6{27:41 ‘
"—-—-—- " 1
\
.T otal del CFDI Efecto del comprobante Estado CFDI Estatus de cancelacion ‘
$700.00 , Ingreso ‘ Vigente Cancelable sin aceptacion
Imprimir

. nIIHS g
. ) *‘\‘ h'{‘
e
SRR
iy
(
P

000409

https:/iverificacfdi.facturaelectronica.sat.gob. mx/default. aspx?&id=0A058D65-60CE-4D9B-A3CE-71577494351A&re=HHC210726 TS 18rr=DID090417...  1/1



28/

11723, 09:27 ' FAO000005484 xml

This XML file does not appear to have any style information associated with it. The document tree is shown belaw.

<cfdi:Comprobante xmlas;cfdi="http://www.sat.gob.mx/cfd/4" xmlns:xsi="http://www.w3.org/2801/XM.Schema-instance”
xmlns:implocal="http://Wwi.sat.gob.mx/implocal” xsi:schemalocation="http://www.sat.gob.mx/cfd/4 http://wWww.sat.gob_mx/sitic_internet/cfd/4/cTdvad. xsd
http://www.sat.gob.mx/implocal http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/implocal/implocal.xsd” Version="4.2" Serie="A" Folio="5484" Fecha="2823-11-
28T16:27:39" -
5E110="eFjezRQ+LsQTakVIllFsuLudGEBzGuGOClKNXNe1v+x446731r4/Qy35IiGACEFFBIUTMaYJngV46ch+7Nc56hymeyNHaPmSSO!uPeIB/ZaJQqZXnthYHMaZilNHzpAQlAhdetdyTB4tR
FormaPago="81" NoCertificado="08001000000518782108"
Certificado="MIIGMCCBIKgAwIBAEIUMDAWMDEWMDAWMDALMTg3MDIXMDAWDQY JK0Z IhvcNAQE L BQAWEEGEMS AWHEYDVQRDDBABYVRPUKIEQUQERBVSVE 1GSUNBREISQTEUMCWGALUEC gwlUeVSVk1D
CondicionesDePago="CONTADO" SubTotal="593.22" Moneda="MXN" Total="780.08" TipoDeComprobante="I" Exportacion="01" MetodoPago="PUE"
LugarExpedicion="24838">
<cfdizEmisor RegimenfFiscal="601" Rfc="HHC210726TS1" Nombre="H{ HOSPITALES, CONSTRUCCIONES Y SERVICIOS TURISTICOS"/»
<¢fdi:Receptor Rfc="DIDRS24172F3" Nombre="SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIFIO DE TULUM, QUINTANA ROC™.
bomicilioFiscalReceptor="7776a" ReglmenFlscalRecaptor-“583" UsoCFDI="GB3" />
¢cfdi:Conceptos>
<cfdi:Concepto ClaveProdServ="99111501" ClaveUnidad="E48" Cantidad="1.08" NeIdentificacion="@@2" Descripcion="SERVICIO DE HOSPEDAJE DEL 27 DE
NOVIEMBRE DEL 2823." Valortnitario="593.22" Importe="593.22" Objetolmp="82">
<cfdi:Impuestos>
<cfdi:Traslados>
¢<cfdi:Traslado Base="553.22" Impuesto="0B2" TipoFactor="Tasa" TasaOCuota="@.l1l60820" Importe="94.52"/>
</cfdi:Traslados>
" </cfdi:Impuestos>
</cfdi:Conceptor
</cfdi:Conceptos>
<cfdi:Impuestos TotalImpuestosTrasladados="94.92">
<cfdi:Traslados»
<cfdi:Traslado Impuesto="082" Tipofactor="Tasa" TasaOCuota="2.168008" Importe="94.92" Base="593.22"/>
</cfdi:Traslados»
</efdi:Impuestos> =
<cfdi:Complemento> .
<tfd;TimbreFiscalDigital xmlns:ifd="ht{p://www.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital” xmlns:xsi="http://www.w3.org/2801/XMLSchemna-instance”
xsi:schemalocation="http://www.sat.gob.mx/TimbreFiscalbigital
http://www.5at.gob.mx/sitio_internet/cfd/TimbreFiscalDigital/TimbreFiscalDigitalvll.xsd"” Version="1,1" UUID="0OAR58D65-60CE-4D98-A3C6-71577494351A"
FechaTimbrado="2823-11-28T16:27:41" RfcProvCertif="MASE816247C0" —
SelloCFD="eFjezRQ+LsQTakVI1lfsuludG5@zGUGOCIKNXWelv+x446731rd/Qy36Ti9ACEFFRIUTMaYIIgquaBcwT+7NE 5Ghy LismyNHaPmES0/vPel3/2al8qZxntqSYHMaZ i 1IWHzpAQIANKYAL
NoCertificadoSAT="00001800800525142236"
SelloSAT= "le+1mn963BDIZkJVwSBenXVMBXNOhm0231+ErtIP+J/N]Kp+DZ]YZthFH)*mQFvIuKLZGIkdlhengwaQcbeljglJN1pssH]gsBIle++Y5oBu1va63PFXGlU1T1r3IVdBZM9]
<implocal:Impuesteslocales version="1.8" TotaldeRetenciones="8.88" TotaldeTraslados="11.86">
<implocal:TrasladosLocales ImpLocTrasladado="I1.5.H." TasadeTraslado="2.88" Importe="11.88"/>
</implocal:Impuestoslocales>
¢</cfdi:Complemento>
</cfdi:Comprobante>

"

SISTEMA DIF TULUNM Q. ROQ

VERIFICACION
VALIDACION INTEGRAL RESGUARDO
DE ARC. XL

\“mw WAy

file:/1fC:{Users/52984/Downloads/FA0DOD0054B84.xmil - il

ARC. XML . ‘




-~ I -i-ingreso .- w5 -t |
B [. HC HOSPITALES, wuongc“m,____]

CONSTRUCCIONES Y SERVICIOS UAD58D65-60CE-ADIA-A3C6-71577454351A
FOUIO INTERNO i
HU HOSPITALES, CANSIRUDLICHES TURISTICOS A 5484 -~
¥ SERVICHOS TURISTICOA .4 BE LY RFC: HHC210726T51
Régimen Fiscal: 28/11/2023 16:27:39
601 - General de Ley Personas Morales _—
|- Ingreso

Lugar de Expedicion: 25098

CLENTE SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE TULUM, QUINTANA ROO
DIRECQION CALLE 26 No. M2A 474 LOTE 1, Tumben Xaa CP. 77760
CIUDAD Tutum Tutum Quintana Rog México R.F.C.0DIDOS04172F3 »
01 - No aplica REGIMEN FISCAL: 603 - Personas Morales con
EXPORTACION Fines ne Lucrativos

US0 CFDI: GOJ - Gastos en general

Cant. Unidad Clave Clave Concepto / Descripcién Valor Descuentos Impuastos Importe
Unidad SAT  Producte/Servicio Unltardo
E4B - op1115p1. SERVICIO OF HOSPEDAJE DEL
1.00 . Unidad de Hoteles 27 DE NOVIEMSRE DEL 593,22 0.00 002 - IVA - 593,22
servicio 2023, ' ’ 94.92
‘. OBSERVACIONES:

{ Cantidad con letras: i | SUBTOTAL $ 59312
SON: [SETECIENTOS PESOS 007100 M.N.) LV.A, 16% 5 9492
Maneda: MXN - Peso Mexicano 2% HOSPEDAJE S 11.86

TOTAL $ 700.00
4 EFECTOS FISCALES AL PAGD |
Métado de Pago: Nimere de Cuenta Forma de Pago:
PUE - Pago en una sola exhibicidn - 01- Electivo

CFDI Relacionado:

Tipo Relacidn: -

CFDI Relacionadn:

SERIE DEL CERTIFICADD DEL EMISOR D000 1000000518702100
No DE SERIE DE CERTIFICADD DEL SAT 00001000000505142236
FECHA Y HORA DE CERTIFICACION Noviembre 28 2023 - 16:27:41 16:27:41
SELLO BIGITAL DELCFDI
eFerAR-LOTaL by /Oy BEIACEFFR U7 Ma YISy T+ THcS Gyl
OhPel)/ AL TAB KV TRAIRR BN ALY OfVIavFOsR
JYOUMAPMUNW! yTocT
400 OghalilpTuma
SELLO DEL SAT
1w, 281 NKe Bt h el ]
EOTeY s ~ ,
2 JUE SOMHIGG
A - H Gk H S 3 IKtrDywss
] :# CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT
[ ] 111.1|DADSADES-BOCEADAR-AICE-TLEITEH IS LA 2020 11- 2T L6274 11 MASED 1024700 | ¢ Fiez RO Tk VIS Harlood
by 33ty MALYALE FFITU TMa Y19ipc THCSGIvL \SSON PN/
' WWH A LARKV 4y TBALARAXY s BVT p! Viav
A maL

hwhA TAZV 022381

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI

de LG'OQ(-CLQi‘- ?Qt‘:—- e C. TG3e Q(‘-‘_\
5 at \ -
Poreen . @d €L realies Un yenft @ = -

faye

. -]
{i‘:.ci:‘,; de  Compethre, (Gm‘au.ka. fave ovindoy 18
DAk
2:" aPeys A hrasiede e ke O plericac
Cad‘mul Qhﬂl\.
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|

DATOS DE COMISION

-_—~ SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA
o - DEL MUNICIPIO DE TULUM, QUINTANA ROO
ADMINISTRACION 2021-2024 ' gi F

FORMATO UNICO

ONCOLOGIA DE CAMPECHE en la ciudad de Campeche,
Campeche. Cabe sefialar que se pernoctara una noche antes de la
cita programada, es decir, el 27 de noviembre del 2023, para poder
estar a tiempo y forma.

COMISIONADO NUMERO DE EMPLEADO
C. JOSE ARIEL BRICENG PERERA 10
PUESTO DEPENDENCIA:
CHOFER OPERATIVO SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL
MUNICIPIOQ DE TULUM, QUINTANA RDO
PERIODO DE COMISION: TOTAL DE DIAS . CRUDAD
27 DE NOVIEMBRE DEL 2023 |28 DE NOVIEMBRE DEL 2023 ;:éc' ““”'
2 & PEGHESTAMPESHE
= ‘;"‘T'-'(‘ i LW
Asistencia a la ciudad de Campeche, Campeche los dias 27 y 28 de AUTH 7% i
noviembre de} presente afio, con el objetivo brindarle el apoyo de e ,1‘
traslado a la C. Marlene Caamal Chan con diagnéstico: Ca de mama .o s
izquierda, para asistir a a su cita programada el dia 28 de T T e e e
viembre del presente afio, a las 3:20 PM en el CENTRO ESTATAL LIC. JESSY ADEL DIF

DIRECTORA GENEHA-L EL MMMF%QJM ;
QUINTANA ROO.

CERTIFICACION DE LA COMISION

CERTIFICA QUE EL. COMISIONADO SE HIZO PRESENTE EN ESTA DEPENDENCIA

27 DE NOVIEMBRE DEL 2023 |28 DE NOVIEMBRE DEL 2023

HORARIO DE LA _2[D
COMISION [ L e

SIN HORARIO.

A e

‘ERTIFICACI(')N DE LA COMISION.

GASTO A COMPROBAR GASTO SIN COMPROBAR
TRANSPORTACION DOCTOS. ANEXO VIATICOS $ 850.00
BOLETO AEREQ CUOTA DIARIA
BOLETO MARITIMO NUM. DE DIAS 2
HOSPEDAIE 3 700.00
PASAJE SUBTOTAL $  1,700.00
SUBTOTAL 700.00

\'ﬂBOS‘ 1

(GRAN TOTAL 2,400.00]

DHF MUNICIPAL
DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA
TULUM QUINTANA RGO

C. JOSE ARIEL BRICENO PERERA

COMISIONADO

C.C.P. COMISIONADO
C.C.P. ADMINISTRACION

HIRECCION DE
FEIMiNISTRACION

gifh A DIF TULUM Q. ROO
ING. GEMALY ALDONADO CRUZ

DIRECTORA DE ADfdrNISTRACIéN DEL
SISTEMA DIF TULUM, Q.ROO.
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SISTEIVIA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DEL MUNICIPIO DE

TULUM, QUINTANA ROO
ADMINISTRACION 2021-2024 (ft!.:ﬁljf
DIF
VIATICO A COMPROBAR TULUM

~Slnirnde ton nmer”

FECHA: martes, 21 de noviembre de 2023

UNIDAD RESPONSABLE: DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA
NOMBRE DEL SOLICITANTE: _ C. JOSE ARIEL BRICENO PERERA
PUESTO: CHOFER OPERATIVO
IMPORTE: $2,400.00
MOTIVO: - VIATICO A COMPROBAR

Es responsabilidad del beneficiario del recursoe, la observancia det buen desempefio del viatico a comprobar, ya que se
considera como responsable directo de! ejercicio de dicho gasto y queda sujeto a los términos y consideraciones de la Ley de
Responsabilidades de los Servidores Plbticos del Estado de Quintana Roo y de los reglamentos y funciones que se asignan
a las Entidades de auditoria externa, asimismo es responsable de entregar la comprobacion de los gastos en un plazo no
|mayor a los 05 dias habiles después de su autorizacién.

Vencido el plazo, si no doy cumplimiento con esta obligacion, doy mi autorizacion a fos funcionarios
municipales competentes, para que se inicie con ef respectivo descuento via nomina de los ingresos gue
obtengo por concepto de sueldo.

Rk g,
5 qé,-c%} 'ut&‘

Ac;\%foepExONFORMIDAD

-

DIF MUNICIPAL
DIRECCION DE ATENC!ON CIU[JADANA
THEARAA b T ALy a

NOMBRE: C. JOSE ARIEL BRICENO PERERA
CHOFER OPERATIVO

000414




JOSE ARIEL BRICE?0 PERERA

MZ4LT 1 N1212

CENTRO

. TULUM

ROO MEXICO

oy,

Informacién Financiera

CP 77760

Libreton Basico Cuenta Digital

PAGINA 1 /6
DEL 13/02/2023 AL 12103/2023
12/03/2023
1522244238
D2040572
XAXX010101-000
8BE 012 180 01522244238 1
SUCURSAL: 3607 D.F. SERVICIOS BANCARIOS AL PE
DIRECCION: AV. UNIVERSIDAD 1200 COL. XOCO MEX DF
PLAZA: CIUDAD DE MEXICO
TELEFONO: (5)6216411
" MONEDA NACIONAL

000415




5e

¥ :g{ ;; Sistema Para el Desarrollo Integral de la Familia

C%Q Del Municipio de Tulum, Quintana Roo.

TULUM TULUM ﬂ»m wans o - ' Atencién Ciudadana
CRegbIty ALzt e L) SN .

“Sriacs drie o

5. DATOS DE LA VIVIENDA:

CARACTERISTICAS DE LA VIVIENDA: CASA PROPIA(")/ RENTADA( ) PRESTAD\? { ) FAMILIAR( )
ESPACIOS DE LA VIVIENDA: COMEDOR ( ) COCINA( -/{ SALA ( } RECAMARAS () CUANTAS: _|
BANO ( u)/ * EN CASO DE NO TENER BANO: AIRELIBRE{ ) BANO PRESTADO( )

PAREDES: BLOCK(vf  MADERA( ) PIEDRA ( )  OTRO: .

TECHO: CONCRETO(/ LAMINAS DE CARTON ( ) LAMINAS DE ZINC ( ) LAMINAS DE ASBESTO ( )
OTRO: . '

PISO: TIERRA( ) CEMENTO(+f MADERA( ) MOSAICO( ) OTRO:

TIPOS DE MUEBLES CON LOS QUE CUENTA LA VIVIENDA;

MESA (#/f CAMA (vf JUEGO DE SALA ( ) SILLAS(vf ROPERO (/ ESTUFA(/ESTANTERIA( )
6. SERVICIOS:

AGUA POTABLE ( '/{ POZO( ) DRENAJE( ) 'ENERGEA ELECTRICA ( V( INTERNET(—’{ CABLE( )

7. APARATOS ELECTRONICOS Y OBJET0S:
MICROONDA{ ) REFRIGERADOR ( COMPONENTE ( COMPUTADORA ( ) VENTILADOR (l/{

LAVADORA (v LICUADORA (1f TELEVISION( ) CELULAR ./)/PLANCHA() BICICLETA (v~
VEHICULO ( ) MARCA Y ANO: }(_3 MOTOCICLETA ( ) MARGA Y ANO: Navnc Mas

8. SERVICIOS DE SALUD: ,
IMSS. () ISSSTE () PARTICULAR( ) OTRO( )iCUAL? _( mritvo Sc\) &

PADECIMIENTO (DEL BENEFICIARIO): “‘/W‘"W eNigno 3\a causa. i
APOYO SOLICITADO: T e i\a. (\n

DIAGNOSTICO

iad : .”‘.”:‘.'/- .
MO&\&T\ e caoddu Ou o CILDADANA %fﬁ// nanLls

NOMEBRE O FIRMA DEL ENTREVISTAD TULUM QU ARND NOMBRE O FIWA’DEL ENTREVISTADOR o
- 2[2

‘QUIRTAHA ROO

‘ TEL (984} 80 254; 87 125 28 '

i



s }:{ f’ | Sis_tema Para el Desarrollo Integral de la Familia
=t “« ;:r?;"\ L.fg._ﬂ%) Del Municipio de Tulum, Quintana Roo.
. D ruLumM lﬂ v":,. Atencién Ciudadana
ESTUDIO SOCIOECONOMICO
TULUM, Q.ROO A: _ |} DE: _Npu’ esvn\ace DEL: 22 23
1. DATOS DEL SOLICITANTE: -
Moy ene | C e a4\ Conperny’ - SEXO: Xemen! ap EDAD: HE
NOMBRE (S} APELLIDO PATERNO APELLIDO MATERNO
LUGAR DE NACIMIENTO LGz eyey C C;:(A_EQQ_ j FECHA DE NACIMIENTO: 30 [hoo [ 1995
CURP: CACMFAS N\ A0 MO R ML ROY CELULAR: a8 90 Q< 3¢
pomiciLio: C.25 Reein (.24 .(0nm 5/ A rumben koo 2
CALLE : . NUM, COLONIA
. LOCALIDAD: __ X\ nrny MUNICIPIO: ___ - \O\ ey RURAL{ ) URBANA( )
2. DATOS DE LOS INTEGRANTES DE LA CASA: 4 CUANTAS PERSONAS VIVEN EN LA CASA?.
JEFE DE FAMILIA: Mawv tene  Cucimwyl  Chan LUGAR DE NACIMIENTO:

NOMBRE(S) ‘ PARENTESCO | EDAD EDO.CIVIL- OCUPACION No. Teléfono | DISCAPACIDAD

Koyiene (G Chon Beorliricanl 48 |Fritera | Gho. Raloy  [QBHIHAGRT
Asd  Npaenes HADO LS veve (entudicande

A

.3. DATOS ECONOMICOS:

PERSONA QUE APCRTA INGRESO MENSUAL EGRESO MENSUAL
ALIMENTOS: ‘l"‘{—OO LUZ: 2E
2.5 F0 INTERNET 1 & Q AGUA. - (2G
MOX\ENn e Coarme: |
RENTA: o "MEDICAMENTOQ: _ Do
OTRO: &

4. ALIMENTACION ' ' o

CUANTAS COMIDAS HACEN AL DIA: 2, QUE ALIMENTOS MAYORMENTE CONSUMEN?
DESAYUNO: Exanares . Awes de Froute

COMIDA: ge\a s de, , con  Sorvdurg

CENA:

SE CONSUME ALCOHOL: _{3()_ QUIEN: ___ G— CIGARROS: _j)C; QUIEN: (3 - -]-T
1/2




“ - ol —n = v ———— - 1
" . . L]

N SON‘.(CUATRDCIENTOS VEINTITRES PESOS 33100 M.N

NOMBRE;  CAAVAL CHANMARLENE .
;DIRECCION: Mz-88LT-17 CALLE 25(BEEK)/C.24(00M) Y C.20
'COLONIA:  TUMBEN KART :

seRvicion o L ;
fohoue: T W&gmysm o awez, . -x

|pROMEDIO: - 15 . . - o
_10-AGD-2023 0748 A M. - 0

. 241AG0I2023

13

O M3

DOC. A PAGAR A PAGAR

. "' CONCEPTO MPORTE
USTED DEBERIA PAGAR 30800
) SUBSIDIO DEL ESTADG 105:84 .

. AGUA 289.16

PAGA EN LINEA CON & : DRENAJE 101.21

CAPA NET O CAPA MOVIL iy SANEAMIENTO a5
PAGA TU RECIBO A TIEMFC e m — N

EVITA CORTE Y COBRO DE RECONEXION
BO'OT A JA' TU K'IINIL

*075 LA LINEA DE EMERGENCIAS - -
PARA TUS DERECHOS HUMANOS  pgevaton 11983

REFERENCIA BANCARIA | BASEIVAGY 28916

CIE : 1297376 - CONVENIO @ WA COBRADO 18.51

R aancomer 1030108

& Banamex 1786 ﬁ‘elektfa ) o L

= DTSR oo

Folio Electrénico : 2308000344
44000007585 87939297

e PR

TOTAL A PAGAR

SON:(CUATROC\ENTOS VEINTITRES PESOS FH100 MM

et

Puedes @ga_i'_gt_r_ inea en hﬂp‘JIcqp_gnat.c_a_g_a_-gah.m_ﬂp:qoenﬂnw

000418




zstsréa, 12:34 “ =

Nota Médica | SO ‘nArese
INSTITUTO DEﬁl‘MtIDS DESCENTRALIZADDS DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO DE CAMPECHE
&% | CAMPECHE CENTRO ESTATAL D ONCOLOGIA DE CAMPECHE ghda AR
&2 : . Ltoaro Clrienis Mo, 208 Escuitd antifuo cativy & Chi, Sector Las Fores € 24056 V¥ ONCOLOGIA
San Fandsco de Cunpeche. Canpech Tek: (291) 813 32 72 .
NOTA DE INGRESD HOSPITALARIO é
Fecha y hora de elaboracién 230572005 12:34Hrs, .
No. Exp. 23/0075 Nombra MARLENE CAAMAL CHAN Fecha nacimiento 36114975
Aflllacién NINBUNO Folio Afifacién ' Edad 47 ARDS
Sexo FEMEMINOG Lugar de residencia Cathe BEEN ESG OOM Mo. Bxt.  Responsshie AZCORRA AVILEZ SANDRA
RAIN 468 No. Int. LY 17 $/K Col. TUMBEN - KAA,
CRTTISD
LCURP CACM7S11300EQRARIRGY .
SIGNOS VITALES
Tension Arterizl 800 mm/HE Frecuenda cardiata 0 lat/min Frecuencia respiratoria & resp/min
Temperatwa 8°C PesoQ kg Talla o.up
RESUMEN DEL INTERROEATORIO
NOTA DE CONSULTA EXTERNA
CIRUGIA ONCOLOGICA
Femenine de 47 afios de edad
* Ca de mama izqulerdo T2NOMO EC itA LUMINAL B
. - protocol QX
EYOLULION ¥ ACTULZACKGN DEL CUADRO CLINKD
asintomatica
Mama izqulerdo Jzquierdo con tumor de 3*3 cm
RESULYADDE DY ESTUDIOS
ESTUDHO DE INMUNOHISTOQUIMICA
NTICUERPD ESULTADC
+: 50%
RECEPTOR D .
ESTROGENOS Eﬁigggyso
RECEPTOR DEST IR 1o
PROGESTERONA ALLRED: 6 :
' CITOPLASMICA INESPECIFICA) -
' . 167 20 %
ROMOGRANINA NEGATIVO
INAPTOFISINA POSITIVO
INTERPRETACION:
- El perfil de inmunohistoquimica corresponde a un caso luminal B,
- Se abserva diferenciackin neuroendocrina {asociada al componente muceproductor previamente repartado), |
muﬁsﬂco
€508 TUMOR MALIGHO DE LA MIAMA, PAI!I'E NO ESPECIFICADA . PRINCIPAL

n.m OF TRATAMIENTD (EN SASE A LAS GUIAS DEFRACTICAS CLINICAS)
paclente candidata acc + GC

' 5E OPERA EL 25 DE MAYD
1. AYUNQ APARTIR DE LAS 23:00 HRS
2. SOLUCIONES
hartmann 1000 ccpoara 24 hrs
3. MEDS
. CEFOTAXIMA 1 GR IV du 30 MINUTOS ANTES
4, SVPTY CGDE
: NO AMERTTA PG
| SE INGRESA EL 24 DE MAYO A LAS 18:00 POR ESPECIALIDADES

00_0_4].-,9
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INSTITUTO DE SERVICIQ; DESCENTRAUIZADOS DE SALUD PUBLICA DEL ESTADO DE CAMPECHE
CENTRO ESTATAt DE ONCOLOGIA DE CAMPECHE
Av. Ldzara Cdrdenas No. 208. Esquino antiguo caming a Chind, Sector Las Flores C.P, 24096
San Francisco de Campeche, Campeche. Tel, 981 813 3272

SOLICITUD DE SERVICIOS , /

Fecha de nacimiento: 60/ Ll / CENY o

Nombre: Nbvw m\ Q \'Yﬂ Edad: (-fq

Fecha: }Q’ch -7 sz Y No. Expediente: ZRIAS Curp O ACT3130NEM H et
Nombre y Firma del Médico Soficitante: :D,n Mealis SQ nn '

Servicio solicitante: O xoned Servicio que se solicita: Db(o

Diagndstico: O C:\&MC.‘VLO\‘ . / D C] .

Estudio solicitado: (D6 - TonND

Resumen Clinico:

Nombre y firma del Médico que regﬁwa y hora de Fmﬂh\“

FECHA

DNCOLOGIA

&
I8 NN 2033 o mﬁiQﬂw
INDICACIONES: ’

RECIEN BASADA SIN TALCO, DESODORANTE NI PERFUME
RECIEN RASURADA DE LAS AXILAS
ROPADE DOS PIEZAS (DE BLUSA,FALDA D PANTALON)
Nota: NO TRAER PRENDAS DE VALOR (JOYAS)
51 cuenta con estudios anteriores {mastograféa y/o ulirasonido de mama)
favor de traerlos para comparacidn con los puevos, Asf mismo,
actualizar el cuestionario previamente lenado.

- EL TIEMPO DE ESPERA ES APROXIMADO DE 30 A 45 MINUTOS

ATy *Paqueﬁe A mome » o \\




NOMBRE Y FIRMA DEL MED%CO i C_2_0N§ULTORIO

E‘E/?br(m
19-Dic-23

- FECHA HORA SERVICIO
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: SUUBSE::UENTE DE GASTOS CATASTROFICOS e
i A partir del 18/05/2023 o o
N : g | zmms = V@Y ONCOLOGIA
» ] !.J - .
{' ) RE(‘ OM E N ACHO N ES Instituto de Servicios Descentralizados de Salud Publica del Estado de Campoche

1.- Sea puntual.
En el servicio de consulta la puntualidad es

indispensable para el correcto funciona-
miento del mismo y una mejor atencion.

2.- Ademds de la fecha y hora de su cita, en
este Camet encontrard anotado el nimero
de consultorio at cual tiene usted que
acudir para fa consulta correspondiente.

3.-No olvide nunca este Carnet cuando acuda
al Centro Médico, sin él no le podemos
atender adecuadamente.

CENTRO ESTATAL DE ONCOLOGIA PE CAMPECHE
Avenida Lizaro Cirdenas No. 208 csquina antiguo camino a1 Ching,
sector Las Flores C.P. 24086 San Franclsco de Campeche, Camp,

Tel. 981 813 3272

o

—-EAAMAL-CHAN-MARLENE-
APELLIDOMATERNO NOMBRE(S)
NUMERO DE EXPEDIENTE: _mo;t_s
FOLIO DE SEGURD popm”»lN GUNO
CLASIFIAGION FEMENINO
TULUM, TULUM, QUINTENAFRGIODENCIA
ath

CURP: CACM751130MQRMHRO1

CONSULTA EXTERNA

NO MALTRATE ESTE CARNET
NECESITA PRERIRTHITI IR ELK mar aTenc
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ESTADOS UNMIDDS MEXICAMOS
REGISTRO CIViL
EN NOMBRE DEL ESTADO LIBRE ¥ SOBERANO DE  QUINTANA 500 . COMO OFICIAL DEL
REGISTAO CIVIL, CERTIFICO Y HAGO CONSTAR QUE EN LOS ARGHI VOS QUE OSRAN EN ESTA

OFICIALIA DEL REGISTRO CIVIL, SE ENCUENTRA ASENTADA UNA ACTA DE NACHNENTD EN LA
CUAL SE CONTIENEN LOS SIGUIENTES DATOS:

ACTA DE NACIMIENTO L

TOMO Mo, LOCALIDAD

LIBRO No.

1

_ACTANG.
279

KANTUNILKT

MUNICIPIO 0 DELEGACION
LAZARQ CARDENAS

- __ENTIDAD FEDERATIVA
| GUINTANA ROD

FECHA DE REGISTRO
31712775 -

DATOS DEL REGISTRADOD

NOMBRE:

r——.

MARLENE CAAMAL i CHAN

Fi ECFA DE NACIMIENTO:
LUGAR DE NACIMIENTD:

REGISTRADO: VIVO
COMPARECIQ: EL PADRE

SEGUMDOAPEITIDD
HORA DE NACTMIENTO: 05:00
LAZARD CARDENAS

HUNICIFI O DECEaACI
MEXICO ;
mis

WOMERETS) - APELLIDG

" RRIMER
20 _DE NOVIEMBRE DE 1975
IGNACIO ZARAGOZA

LOCALIDAD
SUINTANA ROO
ENTIOAD FEDERATTIA

CRIP:

2 & 8 onLeo ey e e — L
& sscutmo O
PERSONADISTINTA

2 S mT e o e

CURP:
_ SEXO:  FEMENING

0 amad O ELREGHTRADO '®)

X® muerro O
Q) LAMADRE

DATOE DE LOS PADRES

NOMBRE DEL PADRE: —
. NOMBRELS) PRIMER APELLIDG SEGLNI™: 3f ELLIDD
EDAD; =v o= ww - AfOS . NACIONALIDAL. e o pe el e wn
e g CEECORTH CARrany TN
NOMBRE DE L4 RADANE s AR LA iz e BAMIAT CHEN
e ; HOMBRES] FRITER APELL TS5 SECUNTDAPELLITG
EDAD: 18 ks ; NACIUMALIDAD: MZXICANA

PERSONA DISTINTA DE LOS PADRES QUE PRESENTAN AL REGISTRADO

NOMHRE-' ﬁnﬂ'ﬂ:’@zﬂ:ﬂﬂﬂ:ﬂ-.adb-ﬁlm@
HOMBRES) PRIMER AFELLIND SEGUNDO APELLIDO
OBSERVACHINES O ANGTACIONES RARGINALES-
4

. {A
SE EXPIDE LA PRESENTE CERTIFICA CION, En CUMPLIMIENTO AL ARTICULO 635 DEL CODIGO ( -y % i
CIVIL IGENTE £N £1 ESTADO, EN___KANTUNTIK IN ALOS 2T pusom o G
MES T iff(' DE ﬁ.(.i‘ .DOYFE Elak S S g
R N
01 ) ~ X
EL C. OFICIALNo. __~ = DEL AEGISTRO CIVIL ; ERsE “,‘;w

GEEIZI AL A2 -




i

e

iy CREDENCIAL PARA VOTAR

5 NOMERE FECHA DE RACIMIENTO

& CAAMAL 30/11/1975

5 CHAN seo M

5 MARLENE e %

% DOMICILIO

& C BEEK ESQ OOM MZ 468 L 17 SIN

5 COL TUMBEN - KAA 77780 T

% TULUM, Q. ROO. gl

& CLAVEDE ELECTOR CMCHMR75113023MB01 \ofmaddiuf

%« 1 . cure CACM751130MQRMHRO1  afopesgasmo 2007 04
. " gsTADO 23 municieo 009 secom 0924
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SEERETARA D6 COSIRNAGCHANR E}E R‘EG; S"}"E_O I’JE }-’C}B L!‘CZ{ON . o B 10ENTIDAD ;Ig:.
' [T :'.: ' s : : E’%
Clave:

| CACM75 :

- Nombre

v

#™ . N N N-,.-- ™. . -:_
Fecha de inscripcion -+ - “Folio Entidad de registro - ST bX

30/1111999 +.231020984° " QUINTANAROO - I

RIE N

123007197500279

Y T A R R I R RS

A

. MARLENE CAAMAL CHAN

"PRESENTE

T

Cludad de Méxice, a 23 de mayo de 2023

El derecho a la identidad estd consagrado en nuestra Constitucién. En‘la Secretaria de Gobemacian. trabajamos todos los dias para garantizar que las y los
_mexicanos gocen de este derecho plenamente; y de esta forma puedan acceder de‘mariera més sencilla a tramites y servicios. o

,7_ Nuestro objetivo es que el uso y adopcion de'la (;lave_l_'Jnica de Registro de Poblacion (CURP) permita a la poblacion tener una sola llave de-acceso a serviclos
gubsrnamentales, ser atendida répidamente y poder realizar trdmites desde cualguier computadora con acceso a inteme‘g':d_gﬁtro ofuera del pals.

i
. .éfa' B - -
i - . . . ' iy i Y
Nuestre compromiso es que la identidad de cada persona esté protegida y segura, por elio contamos con losmaximos estandares para [a proteccion de los
‘aios personales. En este marco, es importante que verifiques que la informacidon contenida €n la constancia anexa sea correcta para gonlribulr a la

onstruccion de un registro fiel y confiable de la identidad de Ja poblacién.

Agradezco tu participacion.

LIC. ADAN AUGUSTO LOPEZ HERNANDEZ

SECRETARIO DE GOBERNACION

" Estamos a sus ordenes para cualquier aciaracién o duda sobre la conformacion de su clave en TELGURP, marcando ol 800911 11 11

La Impresién da ta constancla CURP en papel bond, a color o blanco y negro, 8s wvillda y debe sur aceptada para realizar todd‘hﬂr;itw. v
TRAMITE GRATUITO

Los Datos Personales recabadas, incorporados y tratados en la Base de Datos Nacional de la Clave Unica de Registro de Peblacidn, son utilizados como
elementos de apoyo en la funcion de [a Secretaria de Gobemacion, a través de la Direccion General del Registro Nacional de Pobiacién e Identidad en el
reglstro y acreditacion de la identidad de [a poblacion del pais, y de los naclonates residentes en el extranjero; asignande,y expidiendo ia Clave Unica de
Registro de Poblacién. Dicha Base de Datos, se encuentra registrada en el Sisterna Persona del Institute Nacional de.Transparencia, Acceso a la Informacién
Plblica y Proteccion de Datos Personales {http:/ipersena.ifai.org.mx/personalwelcome.doj. La transferencia de los Datos Persanales y el gjercicio de los
derechos de acceso, rectificacion, cancelacion y opesicion, deben realizerse conforms a la Loy General de Proteccién de Datos Parsonales en Posesién de
los Sujetos Obligados, y demas normatividad aplicable, Para ver la version integral del aviso de privacidad ingresar a hitps:i/frenapo.gob.mx/

- 000424
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ATENCION CIUDADANA

Folio# - 00

Tulum, Quintana Roo a

de _Novdemh. 4612023

BN % ASUNTO: Solicitud de apoyo.

SISTEMA DIF TULUM, Q. ROO.
PRESENTE. '

C M UlNTANA ROO
~—de la presente ia/el que

Por . medio
suscribe C. _Moxlen € C’ng ma . Chan me dirijo a usted para

solicitarle: _de. <., ofoyo Raxa.  n ryesfado

con previa - ‘valoracion correspondiente a:

ya que.mi situaciébn econdmica no me permite solventar la necesidad antes

mencionada, esperando contar con su valioso apoyo.

Me despido de usted enviandole un cordial saludo y agradeciéndo la atencién a la

presente. S

. DIF NIUN!CIPAL
ATENTAMENTE: ,

| . /\ﬂr‘\r\
o '{ [INUV?UZ
w " ' LU o
= DIRECCION DR ATENCION C!
NOMBRE FlRIVIAOHUELLA TULIAQUINTANA ROO

000’?8

g ripm, i Sp e B4 g v T

omnnouo :mcm DE A lem DE TULUM, QilmmuA ‘ROO
CALLE 25 ENTRE 18Y ZOA MZA 471’; COLONIA TUMBEN I(A TEL (984) 80 256 B? 125




P B, |
P2 D q;.{i .!.t!:‘ ‘}; st H. AYUNTAMIENTO DE TULUM
\‘,;\ A7 ) gy Administracion 2021-2024

TULUM Furum cm‘,':":m;ir?;:" - ) . Sgccién: Siste.ma QIF Tulum.
Area: Direccidn de Atencion Ciudadana.
Oficio: DIFTULUM/DAC/0326/2023

Asunto: Solicitud de chofer y vehigulo.

Tulum, Quintana Roo a 14 de noviembre del 2023.

C.P. MABiA EVANGELINA PAAT CASANOVA ‘
OFICIALIA MAYOR DEL SISTEMA DIF TULUM, Q. ROO
PRESENTE:

AT'N: LIC. JUAN PABLO CIME MEDINA
JEFE DEL DEPARTAMENTO DE SERVICIOS
- GENERALES Y PARQUE VEHICULAR DEL SISTEMA DIF TULUM, Q.ROO.

. Por medio de la presente y de la manera-mas atenté la Direccion de
Atencion Ciudadana, se dirige a usted con la Unica finalidad de solicitar chofer y
vehiculo, los dias 27 y 28 de noviembre del presente afio, para brindarle el
apoyo de traslado a la C. Marlene Caamal Chan con diagnéstico: tumor maligno
de la mama, para asistir a sus cita programada el dia 28 de noviembre del
presente afio a las 3:20 PM en el CENTRO ESTATAL DE ONCOLOGIA DE
CAMPECHE en la ciudad de Campeche, Campeche.

No omito manifestar que se pernoctara una noche antes de la cita programada
para poder estar en tiempo y forma a la cita programada, asi mismo que la salida
de Tulum sera a las 11:.00 AM. ‘

Sin mas por el momento y-agradeciendo de antemano la atencién

prestada a la presentﬁ dnﬁaespldo de Usted enviandale un cordial saludo.

MA DIF TUL S TE
S\%ngp\RTAMEN ’%ﬁ& ml&SAR SISTEMDI .

GENERALES 1-PAR

DIRECTORA D
DEL SISTEMA

CION CIUDADANA
F TULUM, Q. ROO

C.C.P. ARCHIVC.

000427

DESARROLLO INTECRAL DE LA FAMILIA DE TULUM, QUINTANA ROO
CALLE 25 ENTRE 18 Y 20A, MZA, 474 COLONIA TUMBEN KA. TEL (984) 80 254; 87 125 28




Gt H. AYUNTAMIENTO DE TULUM

{ﬁ,%.:ﬁ) Administracién 2021-2024
nwxwm ‘ Seccién: Sistema DIF Tulum.
TULUM &Eﬂ Arenlecey Asmwnay i Ba Sisiee Area OfICIalla Mayor

Oficio: D DIFTULUMIOMISGvPVI0078I2023
Asunto: Asngnocnon de vehiculo v chofer.

Tulum, Quintana Rbo a 21 de noviembre del 2023.

LIC. LUCERO ARACELY CARDENAS BARRIOS
DIRECTORA DE ATENCION CIUDADANA DEL
SISTEMA DIF TULUM.

PRESENTE:

Por medio de la presente y de la manera rnéé atehta me dirijo a usted, para comunicar que en
relacion al ‘oficio: DIFTULUM]’DAGIO326!2023, recibido el dia 17 I_?E NOVIEMBRE dgl presente ano,
. en el cual hace su amable solicitud de un vehiculo y chofer paré S;i'ndarle el apoyo de traslado a
la C. Marlene Caamal Chan con diagnéstico: tumor maliéno de la marﬁa para asistir a su cita
programada el dia 28 de'noviembre del presente afio a las 3:20pm el centro estatal de oncologia de
Campeche. Cabe mencionar que la salida seria el'27 de noviembre del presente afio a las 11:00 am

- para poder estar en tiempo y forma a.la cita programada.
~ Asi mismo y dando respuesta a su solicitud le informo que ha sido designado a él C. JOSE ARIEL
BRICENO PERERA como chofer y seleccionado el vehiculo de la marca Nissan, tipo URVAN 350,
con numero de serie: JN1BESDS3N9042774 con destino a la ciudad de Campeche, Campeche.

| Sin mas por el momento y espera_ndo haber cubierto su solicitud, me despido de usted no sin 7

antes enviarle un cordial saludo.

LIC. JUAﬁ’PABLo CIME MEDINA
JEFE DEL DEPARTAMENTO

DE SERVICIOS GENERALES Y PARQUE VEHICULAR
‘ | DIF MUNIClPAL

E N0 znzj.

DlRECCIO DE ATENCION CIUDADANA

LUM QUINTANA Iﬁ& n z’ ? 8

DESARROLLO ENTECRAL DE LA FAMILLA DE TULUM, QUIMTAHA foo

c.C.P. ARCH]VD

CALLE 25 ENTRE 18 ¥ 208, MZA, 474 C’OLONiA TUMBEN KA. TEL (984) BO 254 87 12'3 28
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A
2 et Ly Administracién 2021-2024
TULUM J.‘ﬂ'f.’t‘; iy A B e ' Seccion: Sistema DIF Tulum:
' Area: Direccion de Atencion Ciudadana,
Oficio: DIFTULUM/DAC/0331/2023

Asunto: Hoja de Comisidn.

Tulum, Quintana Roo a 21 de noviembre del 2023.

C. JOSE ARIEL BRICENO PERERA
CHOFER OPERATIVO
PRESENTE:

] Por medio de Ia presente y de la manera mas atenta me dirijo a
Usted, para informarle que ha sidoc COMISIONADO para realizar un viaje los dias
27 y 28 de noviembre del presente afio, con el objetivo de brindarle el apoyo de
fraslado a la C. Marlene Caamal Chan con diagnostico: Ca de mama izquierda,
para asistir a su cita programada el dia el dia y 28 de noviembre del presente
“afio, a las 3:20 PM en el CENTRO ESTATAL DE ONCOLOGIA DE CAMPECHE
en la ciudad de Campeche, Campeche. Cabe sefialar que se pernoctara una

noche antes de la cita programada para poder estar en tiempo y forma.

Sin méas por el momento y agradeciendo de antemano la atencidn

presta_lda a la presente, me despido de Usted enviandole un bordial saludo.

C.P. LUCERO ARAG ARDENAS BARRIOS
DIRECTORA DE ATENCI()N CIUDADANA
DEL SISTEMA DIF TULUM, Q. ROO

C.C.P. ARCHIVO.

S EERE [T
s

nmuuouo INTEGRAL: OE u mmm DE wmu. QUEHTANA 00
EL | ~




2111423, 1417 Gmail - Confirmacién de viaje con Hoteles.com el 27 nov.: itinerario no. 72051079836384

No es necesario que respondas a este mensaje. Este correo electronico se envié desde una direccion
exclusiva para notificaciones que no puede recibir correos entrantes.

Te enviamos este mensaje electrdnico transaccional porque recientemente realizaste una reservacion o
actualizaste una cuenta con Hotels.com. ‘

Consulta nuestros Términos de servicic y el Aviso de privacidad que-aplican para tu reservacion.
Imprime una copia y guardala como futura referencia.

© 2002-2023 Hotels.com, L.P. Todos los derechos reservados, 5400 LBJ Freeway, Suite 500, Dallas,
Texas, 75240, EUA . Hoteles.com vy el logo de Hoteles.com son marcas comerciales registradas o
marcas camerciales registradas por Hotels.com, L.P. Otros nombres de productos o empresas aqui
mencionados pueden ser marcas registradas de-sus respectivos duefias,

000430

hitnsz/imail.anoale.comimailiu/a/?ik=a7fe1bD274&view=ot&search=all&permthid=thread-f: 1783202227 199195891 &simpl=msg-f: 1783202227 199195801 4/4




C21/11/23, 1417

~ ltinerario no. 72051079836364

Gmail - Confirmacién de viaje con Hoteles. com el 27 nov.: itinerario ng. 72051079836364

Si cancelas o cambias tus planes, debes cancelar tu reservacion de acuerdo con las
politicas de cancelacion de la propiedad para evitar un cargo por no presentarte

' Cancelamon gratuita hasta el 26 de noviembre dé 2023 23: 45 (Hora estandar de I\/Iexmo)

Las cancelaciones o los cambios efectuados después de las 23:45 (hora local de la.

propiedad) del 26 de nov de 2023 o las personas que no se presenten al check-in estan
sujetos a un cargo de la proptedad equivalente al 100% del monto total pagado por la
reservacion. :

Precios y pago

Cargos del hotel :
El precio NO incluye cargos por servicios de la propledad servicios opcionales (gj.,

- consumos del minibar o lamadas telefonicas) ni cargos reglamentarios. La propiedad .

cobrara estos costos y cargos adicionales al momento de hacer el check-out.

Cargos por huéspedes y &épacidad de las habitaciones
La tarifa base es para 2 huéspedes.

Si aparecen las tarifas a continuacion, pueden estar mdlcadas enla moneda del pais en
el gue se encuentra la propiedad.

La cantidad méxima de huéspedes por habitacion o unidad es 2.
La cantidad méxima de adultos por habitacion o unidad es 2.
La cantidad maxima de nifios por habitacién o unidad es 1.

Este hotel considera como nifios a los huéspedes de 11 afio(s) de edad o menos al
momento del viaje.

No se garantiza disponibilidad de hospedaje en la misma propiedad para huéspedes
adicionales.

El cargo por adultos adicionales es de MXN$87.80 por persona.

. Necesitas cancelar o cambiar tu reservacion?

Puedes administrar los detalles de tu reservacion de forma facil y sencilla en linea.

Estamos aqui para ayudarte

Contacta a Hotel Barranqguilla si quieres hacér una sohcntud especial 0 51 fienes preguntas
sobre la habitacion o propiedad que reservaste.
Tel.: +52 (981) 1280231

Atencion a clientes de Hoteles.com
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Hora de inicio del registro de entrada: 15:00

Hora de finalizacidn del registro de entrada: 00:00

Edad minima para realizar la entrada: 18

Si piensas Hegar tarde, comunicate directamente a |la propiedad para obtener
informacion sobre su politica de check-in posterior al horario previsto.

Instrucciones especialés
La recepcion esta abierta todos fos dias de 07:00 a 00:00. El personal de
recepcion estara esperando a los huéspedes a su llegada.

Habitacion

Huéspedes ;
Reservado para JOSE ARIEL BRICENO PERERA
1 adulto

Habitacion Servicios incluidos
Habitacion estandar Internet gratis

. .Solicitudes de habitacion
1 cama King
Habitacion de no fumar

Desgiose

Desglose de precios

Precio de la habitacion: MXN$700.00
1 noche: MXN$593.22

Impuestos: MXN$106.78

ar iy b g oo

rimit | g
_ar;ali-hote%

i BT e
. A menos que se indigue lo contrario, las tarifas se muestran en pesos mexicanos,

Cargos extras

Los cargos y depdsitos mencionados debajo aplican Unicamente si no estan incluidos en
la tarifa de habitacidén que seleccionaste.

El precio mostrado NO INCLUYE cargos por servicio de hotel, cargos por servicios
opcionales (p. ej., minibar o llamadas telefénicas} ni cargos regulatorios. El hotel se
encargara de evaluar dichas tarifas y cargos adicionales al momento de hacer el check-
out.

Normas y restricciones

Cambios y cancelaciones TULUM OUBPANA R n
mbios y ‘ (ﬁﬂﬂt’u )
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M Gmail ATENCION GIUDADANA DIF TULUM <atencionciudadana.diftulum04@gmail.com>

Confirmacién de viaje con Hoteles.com el 27 nov.: itinerario no. 72051079836364
1-mensaje )

Hotels.com <confirmation@mail.hoteles.com> ' | 21 de noviembre de 2023, 2:14 p.m.
Responder a: "Hotels.com” <no-reply@hotels.com=> :
Para: atencionciudadana.diftulum04@gmail.com

@ Hoteles...

MERAL DEL DIF

Gracias. NTANA ROO

. Tu reservacién esta confirmada. No es necesario llamar para
' volver a confirmar. '

Hotel Barranquilla, Campeche

27 de noviembre de 2023 - 28 de noviembre de 2023

Ver mi itinerario |
~Descargar en mi teléfono

s LA St T

Informacion general del hotel

Hotel Barranquilla

Avenida Lopez Portillo 202, Col.
lgnacio Zaragoza, Campeche, CAM,
24095 México

Administrar reservacion Ver el hotel
Mapas e indicaciones

Fechas de la reservacion .
27 de noviembre de 2023 - 28 de noviembre de 2023

No. de itinerario
72051079836364

Check-in/check-out

Horario para hacer el check-in Horario para hacer el check-out

15:00 13:00
Politicas de check-in ~ 000433
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¢ o  H.AYUNTAMIENTO DE TULUM
Ly Administracion 2021-2024
ERAT ISR Seccion: Sistema DIF Tulum.

: . Area Direccion de Atencion Ciudadana.
QOficio: DIFTULUM/DAC/0332/2023
Asunto: Solicitud de viaticos.

Tulum, Quintana Roo a 21 de noviembre del 2023.

ANEXO: formato viatico, hoja de reservacién, comisién, asignacion de chofer y
vehiculo, solicitud de chofer y vehiculo, INE y caratula bancaria y expediente del

solicitante.

Sin mas por el momento y agradeciendo de antemano la atencion prestada a

ia presente, me despido de Usted enviandole un cordial saludo.

SISTEMA DIF TULUM Q. ROO
DEPMARTAMENTO DEHGRESOS

| RECCIGN DE
% ADMINISTRACION

PR

nE TULLY
‘ 5 COT )
SISTEMA DIF TULUM R RN i
¥ [1
¢

G.C.P. ARCHIVO. CONTRALORIAINT @ NE}V. 2@2“3- f ;i IJ

DIRECCION GU\P[L AL DEL DIF
TULUM, QUINTANA ROO

DESMROLI.O IIITEGRAI. DE I.A FAM]I.IA DE '!UI..UM. QUIHI’ANA HOO

* CALLE 25 ENTRE 18Y 20A, MZA. 474 COLONIA TUMBEN-KA. TEL (984) 80 254; 87,125 2

i i B VN MRS
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Lo, O H. AYUNTAMIENTO DE TULUM
g Administracién 2021-2024;,

Seccion: Sistema DIF Tulum.

Area; Direccion de Atencién Ciudadana:.
Oficio: DIFTULUM/DAC/0332/2023"
Asunto: Solicitud de viaticos.*.

Tulum, Quintana Roo a 21 de noviembre del 2023.

LIC JESSICA RAMIREZ DE LA ROSA
DIRECTORA GENERAL DEL SISTEMA DIF TULUM, Q.ROO
PRESENTE:

AT'N: ING. GEMALY SARAI MALDONADO CRUZ
DIRECTORA DE ADMINISTRACION DEL SISTEMA DIF TULUM, Q.ROO.

. Por medio de la presente y de la manera mas atenta me dirijo a Usted, a fin
de solicitar viaticos por la cantidad de $2,400 (SON: DOS MIL CUATROCIENTOS
PESOS 00/100 MXN.) a nombre del C. JOSE ARIEL BRICENO PERERA, para trasladarse
| a la ciudad de Campeche, Campeche los dias 27 y 28 de noviembre del presente ano,
con el objetivo brindarle el apoyo de traslado a la C. Marlene Caamal Chan con
diagnostico: Ca de mama izq'uierda, para asistir a a su cita programada el dia 28 de
noviembre del presente afio, a las 3’:20 PM en el CENTRO ESTATAL DE ONCOLOGIA

DE CAMPECHE en la ciudad de Campeche, Campeche. '
Cabe sefialar que se pernoctard una noche antes de la cita programada, es decir, el 27 de
noviembre del 2023, para poder estar a tiempo y porque le fue solicitado a la ciudadana
antes mencionada presentarse en reposo. No omito maﬁifestar que el vehiculo autorizado
. para el traslado es el siguiente: NISSAN, TIPO URVAN, con nimero de serie:

JN1BEBDS3NO042774.
UNIDAD PROGRAMA SUBPROGRAMA | PROYECTO | PARTIDA
Direccién de : Fortaleciendo a las | DIF mas cerca de | Apoyando 37501.
Atencién Ciudadana. | Familias con Amor. | ti Con Amor. Viaticos
PERSONAL ‘ - CARGO VIATICOS
C. JOSE ARIEL BRICENO PERERA CHOFER OPERATIVO $1,700.00
HOSPEDAJE
$700.00

TOTAL $2,400.00

: DESARROLLO INTECRAL DE LA FAMILIA DE TULUM, QUINTANA ROO
4 CALLE25ENTRE18 Y 20A, MZA. 474 COLONIA TUMBEN KA, TEL (984) 80 254; 87 125 28
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H. AYUNTAMIENTO DE TULUM
Administracién 2021-2024

Seccion: Sistema DIF Tulum.

Area: Direccion de Atencion Ciudadana.

Oficio: DIFTULUM/DAC/0338/2023

Asunto: Comprobacion de vidticos.

Tulum, Quintana Roo a 29 de noviembre del 2023.

PERSONAL

FECHA DEPOSITO VIATICOS
27/11/2023 16766R100TBD C. JOSE ARIEL BRICENO | $1,700.00
' PERERA
FECHA FACTURA CONCEPTO HOSPEDAJE
.‘ Pago de Hospedaje del
Folio: 27/11/2023 para ei C.
28/11/2023 A 5484 Jose Ariel Bricefio Perera $?00'_00

TOTAL | $2,400.00 |

Anexo: Formato unico de viatico, factura, XML, Verificacid
de recibido, hoja de transferencia y copia de solicitud.

Sin otro en particular y no habiendo otro asunto que tratér e

no sin antes enviarle un cordial saludo.

C.C.P. ARCHIVO.

3 UM : N
c.p. SUCERO ARACEL

'ARDENAS ARRIOS

DIRECTORA DE ATEXICION CIUDADANA
DEL SISTEMA DIF TULUM, Q. ROO

DiF T }LU?\f

SISTEMA DIF TUx

CONTRALORIA -

1 i_bk i Ia__,,, i

DIRECCION GENERAL DEL DIF
TULUYL QUINTANAROD

DMROLLO lmGﬂAI. DE I.A FAMII..IA DE TULUM' QBIHTAKA ﬂOO

CAH.E 25 ENTRE 'IB YgOA MZA 474 COLONIA TUMBEN KA TEI,. (’984) QO 256 ‘37 125‘~2 N
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L.'u@a; H. AYUNTAMIENTO DE TULUM
Administracion 2021-2024

Seccion: Sistema DIF Tulum.

Area: Direccién de Atencion Ciudadana.
Oficio: DIFTULUM/DAC/0338/2023
Asunto: Comprobacion de viaticos.

itend Meetam dc
Cruadadey Aricpis de Ls her

Tulum, Quintana Rooc a 29 de noviembre del 2023,

LIC. JESSICA RAMIREZ DE LA ROSA
DIRECTORA GENERAL DEL SISTEMA DIF TULUM, Q.ROO
PRESENTE:

AT'N: ING. GEMALY SARAI MALDONADO CRUZ

DIRECTORA DE ADMINISTRACION DEL SISTEMA DIF TULUM, Q.ROO.

. Por medio del presente y de la manera mas atenta me dirijo a Usted, a fin de

realizar la entrega de la comprobacion de viaticos de la transferencia realizada el 27 de

noviembre del presente afio, con referencia de la instruccion: 16766R100TBD, solicitado
mediante el oficio con nimero: DIFTULUM/DAC/0332/2023, a nombre del C. JOSE ARIEL |
BRICENO PERERA, por la cantidad total de $2,400 (SON: DOS MIL CUATROCIENTOSTI-“;"

PESOS 00/100 MXN.), el cual realizé un viaje a la ciudad de "Campeche, Campeche los

dias 27 y 28 de noviembre del presente afio, para brindarle el apoyo de traslado a la C.

Marlene Caamal Chan con diagnéstico: tumor maligno de la mama, para asistir a su cita

programada el dia 28 de noviembre del presente afio a fas 3:20 PM, en el Centro Estatal de

Oncologia de Campeche. Cabe sefialar que se pernocté el dia 27 de noviembre del

presente afo, es decir, una noche antes de la cita programada para poder estar en tiempo

.\ y forma. No omito manifestar que el vehiculo que se autorizo para el traslado fue el

siguiente: NISSAN TIPO URVAN, con numero de serie: JN1IBE6DS3N9042774.

UNIDAD PROGRAMA SUBPROGRAMA | PROYECTO | PARTIDA

Direccion de Fortaleciendo a las | DIF mas cerca de | Apoyando 37501.
Atencién Familias con Amor. | i Con Amor. | Viaticos.
Ciudadana.

..a"

. DESARIIOI.LO IH‘!‘EGRAL DE I..A FAMII..IA DE TULUM QUINTANA HOO IR

CALLE 25 ENTRE 'IB Y 20A, MZA, &74 COLONIA TUMBEN KA. TEL {984) BO 254; 87 'IZS 28
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sk DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIADEL MUNICIPIODE . !lliip ‘
T ! echa y | 08/mdc./2024| - |-
Ust: supervisor : QUINTANA ROO nora de Impresién | 11:54 Al |
‘ Al “Pagna | 1
Rep: (ptPaiiza : Péliza: D00281 Del 29/11/2023 (Pagnal 1
Concepto; COMPROBACION DE VIATICO POR EL CONCEPTO DE TRASLADARSE A LA CIUDAD DE CAMF’ECHE‘CON EL. il '
OBJETIVO DE BRINDARLE ELAPOYOQIDE TRASLADO A LA C. MARLENE CAAMAL PARA ASISTIR A TUS CITAS PRQGRAMADAS ! |4, |
. ' N
Beneficiario: ‘ Folio/ Cheque: . | [ilil t|
‘ e A
No  Cuenta Descripeion de'la cuenta Cargo Abone Concepto del movimiento ek 1
- RTINS
0001 8270-171-015-C18-37501-1 Vidticos en el Pais G. Cortiente $2,400.00 5/C ‘ . ! \ IS
0002 1123-01-054 Jose Ariel Bricefio Perera $2,400.00 S/C Lo ' S [
0003  8240-171-015-C19-37501-1 Vidticos en el Pais G. Comiente $2,400.00 Mavimiento Directo Automitico |, \ . i E v
0004 8220-171-015-C19-37501-1 Viaticos en el Pais G. Comiente $2,400.00 Movimiento Directo Automatico ;I o i {-1 ‘I
0005 8250-171-015-C19-37501-1 Viaticos en el Pais G. Corriente $2,400.00 . Movimiento Directo Automatico : [ :11 :|
0006 8240-171-013-C19-37501-1 Viaticos en el Pais G. Corriente $2,400.00 Movimiento Directo Automitico | I 1 ' i ;{‘ .
0007 5137-37501 Vidticos en el Pais $2,400.00 Movimiento Directo Automitico |, ! ; = ifl‘ i
0008 2112-1-37501 Viaticos en el Pais $2,400.00 Movimiento Directo Automitico i ! A 1i:
0009  8260-171-015-C19-37501-1 Vidticos en el Pais G. Corriente $2,400.00 Movimiento Directo Automitico . ! :1} :
0010 8250-171-015-C19-37501-1 Viaticos en el Pdis G. Cormiente $2,400.00 Movimiento Directo Automatico i % o
0011  8260-171-015-C19-37501-1 Viaticos en el Pais G. Corriente $2,400.00 Movimiento Directo Automitico | . I ;;‘ o
0012 2112-1-37301 Vidticos en ¢l Pais $2,400.00 Movimiento Directo Automitico t , l i u.!‘ 1!.
‘ Ul
'Sumas iguales => 14,400.00 14,400.00 o ‘ S
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