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POLIZA DE EGRESOS

CONCEPTO
Gastos de Funcionamiento Aportaciones de servicio de salud
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
de servicio de salud
Presupuesto de Egresos por Ejercer de Gastos de Funcionamiento Aportaciones de
servicio de salud
Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones de
servicio de salud
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
de servicio de salud
Presupuesto de Egresos Pagado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones de
servicio de salud
Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones de
servicio de salud
Gastos de Funcionamiento Aportaciones al fondo del sistema solidario de reparto
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones al
fondo del sistema solidario de reparto
Presupuesto de Egresos por Ejercer de Gastos de Funcionamiento Aportaciones al
fondo del sistema solidario de reparto
Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones al
fondo del sistema solidario de reparto
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones al
fondo del sistema solidario de reparto
Presupuesto de Egresos Pagado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones al fondo
del sistema solidario de reparto
Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones al
fondo del sistema solidario de reparto
Gastos de Funcionamiento Aportaciones del sistema de capitalizacién individual
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
del sistema de capitalizacién individual
Presupuesto de Egresos por Ejercer de Gastos de Funcionamiento Aportaciones del
sistema de capitalizacion individual
Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones del
sistema de capitalizacion individual
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
del sistema de capitalizacidn individual
Presupuesto de Egresos Pagado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones del
sistema de capitalizacion individual
Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones del
sistema de capitalizacion individual
Gastos de Funcionamiento Aportaciones para financiar los gastos generales de
administracion del ISSEMYM
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
para financiar los gastos generales de administracion del ISSEMYM

FECHA DE ELABORACION: 31/03/2025

MARZO DE 2025

Fecha de la Pdliza: 18/03/2025
Capturd: super
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POLIZA DE EGRESOS

SISTEMA MUNICIPAL DIF DE: JOCOTITLAN 3028 MARZO DE 2025
No. de Péliza: E 10 Status de la Péliza: C A Fecha de la Pdliza: 18/03/2025
Capturd: super
REN CTA SCTA SSCTA SSSCTA SSSSCTA REF. CONCEPTO DEBE HABER
24.00 8221  C00306000 010502020401110201 1415 E 10 Presupuesto de Egresos por Ejercer de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para 0.00 13,724 62
financiar los gastos generales de administracién del ISSEMYM
25.00 8251 CO0306000 010502020401110201 1415 E 10 Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para 13,724.62 0.00
financiar los gastos generales de administracion del ISSEMYM
26.00 8241  C00306000 010502020401110201 1415 E 10 Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de F uncionamiento Aportaciones 0.00 13,724.62
para financiar los gastos generales de administracion del ISSEMYM
27.00 8271 C00306000 010502020401110201 1415 E 10 Presupuesto de Egresos Pagado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para 13,724.62 0.00
financiar los gastos generales de administracién del ISSEMYM
28.00 8251  CO0306000 010502020401110201 1415 E 10 Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para 0.00 13,724.62
financiar los gastos generales de administracién del ISSEMYM
29.00 5100 CO00306000 010502020401110201 1416 E 10 Gastos de Funcionamiento Aportaciones para riesgo de trabajo 30,018.63 0.00
30.00 8241 C00306000 010502020401110201 1416 E 10 Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones 30,018.63 0.00
para riesgo de trabajo
31.00 8221  CO00306000  010502020401110201 1416 E 10 Presupuesto de Egresos por Ejercer de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para 0.00 30,018.63
riesgo de trabajo
32.00 8251  CO0306000 010502020401110201 1416 E 10 Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para 30,018.63 0.00
riesgo de trabajo
33.00 8241  CO0306000 010502020401110201 1416 E 10 Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones 0.00 30,018.63
para riesgo de trabajo
34.00 8271  CO00306000 010502020401110201 1416 E 10 Presupuesto de Egresos Pagado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para 30,018.63 0.00
riesgo de trabajo
35.00 8251  CO0306000 010502020401110201 1416 E 10 Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para 0.00 30,018.63
riesgo de trabajo
36.00 2117 000000001  0O0000000000000001 0002 0004 E 10 Retenciones y Contribuciones por Pagar a Corto Plazo 4.5% DE FONDO DE 44,651.02 0.00
PENSIONES
37.00 2117 000000001  000000000000000001 0002 0005 E 10 Retenciones y Contribuciones por Pagar a Corto Plazo 3.0 % SERVICIO MEDICO 33,854.23 0.00
38.00 2117 000000001  DOOOOO0O0000000001 0002 0006 E 10 Retenciones y Contribuciones por Pagar a Corto Plaze SEGURO DE VIDA 82.09 0.00
39.00 2117 000000001  CODOO0DODOO0000000 0002 0007 E 10 Retenciones y Contribuciones por Pagar a Corto Plazo C. SIST. DE CAP. INDIVIDUAL 9,385.73 0.00
40.00 1112 000000013  00D0OOOOO00000000001 E 10 BANCOS 2025 2027 BANORTE CTA 1301327049 0.00 271,630.64

Flujo de Efectivo:  21.00 271,630.64

TOTAL POLIZA 822,603.35 -.-822,603.35
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DESCRIPCION:
POR ELM PAGO DE ISSEMYM, CORRESPONDIENTE AL A PRIMERA QUINCENA DE MARZO 2025

ELABORO REVISO

&,

AUTORLZO ;

MANOLO BARRIOS URBINA C.P. LORENA GUADALUPE GALINDO

FECHA DE ELABORACION: 31




ap BANORTE

Reporte de Pago de Servicios

Moneda
Cuenta Origen
Empresa
Moneda Facturador
Importe
Referencia 1
Referencia 2
Referencia 3
ferencia 4
Fecha de Vencimiento
RFC
IVA
Propdsito de la Transferencia
Tipo de Cambio
Comision
Imp. Rec/Desc
Monto Total
Confirmacién
Clave de Rastreo
Capturd
Fecha Captura
Ejecutd
Fecha Ejecucion
Autorizo 1:
Facha Autorizacion 1:
torizo 2:
Fecha Autorizacién 2:
Autorizd 3:
Fecha Autorizacién 3:
AutExcepcion 1:
Fecha AutExcepcién 1:
AutExcepcion 2:
Fecha AutExcepcién 2:

000283

Oz

BANCO MERCANTIL DEL NORTE S.A.
RFC: BMN-930209-927

18/03/2025 16:15

MXP

1301327049

ISSEMYM SERVICIOS DE SALUD -2457
MXP

$271,630.64
000062104806202545431211

ISS690901DMO
Pago de Servicios

$0.00

$0.00

$271,630.64

PROCESO COMPLETO
88465077143771002457

LORENA GUADALUPE GALINDO GONZALEZ
18/03/2025 10:41:18 a. m.

LORENA GUADALUPE GALINDO GONZALEZ
18/03/2025 10:41:46 a. m.
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Operacién realizada a través de los equipos de computo que procesan las peticiones de la Banca por Internet y que se ubican en la ciudad de

México, D.F.

Para el caso de aclaracion respecto a la operacién celebrada, se podra acudir a la Unidad Especializada de Atencién a Aclaraciones de |a

Institucién, seglin corresponda al lugar de celebracién de la o
90 dias naturales a partir de la fecha sefialada en el presente

peracién, o solicitarla a través de los siguientes teléfonos, en un lapso no mayor a
comprobante:

México D.F. (55) 5140 5600 - Monterrey (81) 8156 9600 ? Guadalajara (33) 3665 9000 - Resto del pais 01 800 226 6783



Instituto de Seguridad Social del Estado de México ¥ Municipios
Coordinacién de Administracion y Finanzas
Direccién de Administracién Financiera

il

. Subdireccién de Tesorerfa
RFC: ISS690901DMO T T
Tipo de Comprobante: | INGRESOS _Fo Hq-:; c::;p ;ohante
GOBIERNO DEL e Foli- Fi : 3!
ESTADO DE MEXICO" ——AEETCCATIE e
. CDB026EEOF.
Datos del Receptor e s o | | Lugarde expedicion | Fecha y hora emisién
RFC: SMD950130J59 [ Domicilio Fiscal (C.P)  ]50700 50080 TOLUCA, MEXICO 2025-03-19T14:19;33
Nombre: SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DE . RégimenFiscal | Fechay hora certificacion
’ JOCOTITLAN
go3 | Personas Morales con 2025-03-19T14:21:29
Domicilio: _|ELVIRA HERNANDEZ GOMEZ, No. Ext. SIN NUMERO, DE SAN JUAN, Fines no Lucrativos .
Municiplo: | Jocotitlan Estado: | Estado de México
Régimen Fiscal ] 603 Personas Morales con Fines no Lucrativos
Datos de operacion s | | Clavelnstitucién | Clave PRISMA
Referencia: Fechade Pago  [2025-03-18 21048 . 1000366 _
— BANCO MERCANTIL DEL NORTE, S.A. __ Autorizacién: - _ TipodeRelacion |  CFDIRelacionado
anco:
(BANORTE)
088465077143771002457
Cuenta:
Cheque: = UsodelCFDI ' No: Clrﬂﬂc_ido.ﬂlgltal e No, Serie Certificado SAT
Moneda: MXN CPO1 00001000000712223253 00001000000704859748
Limporte: $ 271,630.64
" \LLE DE PAGO
| Clavede | i : e o 1 . o ; A i
Poriodo |Producte | geniiccion | ST  Deeén | g | meore | mee [Pl Tho | ot gaimpueso
202505 | 93151500 |11243501000040481 E49  |APORTACION SC| OBLIGATORIO $ 12,402.56 §12,402.56 No objeto de impuesto
202505 | 93151500 |1124100100004048| £4g |APORTACION POR SERVICIOS $ 7319852 P No objeto de Impuesio
DE SALUD s R
1124050100004048 [APORTACION POR FONDO F =T i No abjeto de Impuesto
202505 | 83151500 1 E49 SOLIDARIO DE REPARTO $ 54,313.24 $54,313.24 g 1
1124150100004048 IAPORTACION POR GASTOS DE PR TR e g . No objato de impuasto
202505 | 93151500 1 E48 IADMINISTRACION $ 6,404 85 $6,404,85 L i T "
1124200100004048 IAPORTACION POR PRIMA No cbjeto de impuesia
202505 | 93151500 1 E49 BASICA $7.319.77, $7319.77 e e g“;
= "F": bjeto de i i
1124200300004048 PORTACION POR PRIMA DE Rl No objeto de impuesto
202505 | 93151500 1 E49 INIESTRALIDAD $ 29,257 .41 $29,257.41 ,'MW . -
1124200400004048 IAPORTACION POR PRIMA DE T = w No objeto de Impuesio
202505 | 83151500 1 B e oA $761.22 $761.22 rs - :.
202505 | 93151500 |1124250100004048( E48  [CUOTA SCI OBLIGATORIO $9,385.73 $9,385.73 Y gl No objelo de impuesto
202505 | 93151500 |#122000200004048] - igmjrg POR SERVICIOS DE PR pr—— L . — No objeto de Impussto
1124050100004048 CUOTA POR FONDO SOLIDARIO == No otjeto de impuesto
202505 | 83151500 1 E49 DE REPARTO $ 44,651,02 $ 44,651.02 s, Revas il T
— 1124400100004048 SEGURO DE VIDA ROYAL & No objelo de Impuasto
E 505 | 93151500 1 E49 ISUNALLIANGE $82.09 $82.00
[Formade pagor 03 - Transferencia electronica de fondos. ___ Subtotal $ 271,630.64
 Total e Impuestos Trasladados
Método de pago: PUE Pago en una sola exhibcién —I = Tota| $ 271,630@

Cadena original del complemento de certificacién digital del SAT
1.1 |AE459CCA—TBEE-4BF&GFSOCDBDZSEEUF5D|2025-I33-

19714:21:28|TLEO11 1228C2|YB4dkTdC77INURydknZX3NNbZms 1 CRDocuWDYLy|DPZuHG4NTrnHGKVﬂJBSdIC+c+f7hei60+lhleAOiVZehA2€deTVU 1EaBOI9FaByaTQS
F, WKbNeAGSX+CanTF(UZthsﬂbqL|karnTsOBK.lPequMckufFCiB!MZ\mjV3SIxchXFUTSagcprHOynﬂnKBE|Ich|fxan.'punPdDBJcﬂcthah+MstJEJkIMchOQBincOp?q
Fk41zRDTQpoktqGgA+YAk1 QYeJAhfHpOHISI8POMg2qWpgePjC8KuP4dbR1 vi?IlLUdDd+icIkAﬁxHTCrzmexxBABrrafw==|ﬂU001 000000704859748||

3| Sello digital del CFDI ik _ = :
YSMdeCT?INURydanXBNNmeﬂCRDocuWuYLyIDPZuHG&N?mHﬁ‘kvnJBSdIC+c+f?hel6C+ihthAOIVZehA?cndYTVU1 EaB0I3Fadya TQSWKbNeAGSX+COnqTRUZbJIS
A bqukarl1TSOEKJPequMcaWidFCIBthvijSSlxcsuXFUTﬁagt.prHOynnnKBEIIchIfxBm‘punPdﬂBJcﬂchQr:ah+MstJEJkIMceKGOQBiYhUOp7qu41 ZRDTQpoktqGgA+tYAk1Q
F YcJAhﬂ-lpOHI5rBPDMg2qugerCBKuP4dbR1vi7ltLUdpd+ic|kA6xH?CrzmexxBABrm ==

‘| Sello digital del SAT S S . - s
HgXNwSsdrpkk/akwnnsV7ZBOE3rWyUJ1z8herlT GjnJBS&zithWgRMLyaYawcchNAGESAA'J‘MA?BVGSWLrnIA+chYIympthPafLuOJMUZLPMthkKSSquereCZDPqu
FGJU*W25"1]2‘C"BUQ"CDW1*‘NUdkﬁFmtqaopﬂza5nX5QWDngleDIaZiuQwuqqngqu+TCD2scOz4UL6w3vqEXZEXVgrfGanchWXPIﬂ(ﬂan-tmOIaLLsojTMhYBq1SpoYl
n LACgpunUqGWEphCEnOYBdYMUHb)(zNwMBUFJ4anoET06vF1+ual+crﬁQﬂly8999MerZ1A==

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN GFDI Pégina 1 de 1

Avenida Miguel Hidalgo poniente, niimero exterior 600, Colonia la Merced, Toluca, México, Cédigo Postal, 50080
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GOBIERNO DEL
ESTADO DE MEXICO

Instituto de Seguridad Social del Estado de México y

REFERENCIA DE PAGO

Nombre de la Institucion SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA

Clave de la Institucion 21048 Identificador de la Institucion
Domicilio de la Institucion ELVIRA HERNANDEZ GOMEZ
Delegacion o Municipio: Jocotitlan Cédigo 50700

Sello ik1KJCPtYVyreCzKDDgecmS6VriM/YHP+KmTgA7Acvh5PUQBN4yh3IVUank0zaHt

1000366

DATOS DEL PAGO:
Fecha Limite de 18/03/2025

Concepto | MontoaPagar

Contribuciones de Seguridad Social $271,630.64

Referencia de Pago a través de Servicio 000062104806202545431211

DATOS DE CONTROL PARA LA ENTIDAD RECEPTORA:

l BBVA Bancomer
i

Convenio

4F BANORTE
(866571 02457

Nota El pago de esta referencia debe realizarse en las cuentas asignadas. El pago
banco, podra causar actualizaciones y recargos por aplicacion

FECHA Y HORA DE EMISION DEL PORTAL 2025-03-18 09:43:




SISTEMA MUNICIPAL DIF DE: JOCOTITLAN 3028

No. de Pdliza: E5
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POLIZA DE EGRESOS

CONCEPTO
Gastos de Funcionamiento Aportaciones de servicio de salud
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
de servicio de salud
Presupuesto de Egresos por Ejercer de Gastos de Funcionamiento Aportaciones de
servicio de salud
Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones de
servicio de salud
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
de servicio de salud
Presupuesto de Egresos Pagado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones de
servicio de salud
Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones de
servicio de salud
Gastos de Funcionamiento Aportaciones al fondo del sistema solidario de reparto

Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones al
fondo del sistema solidario de reparto

Presupuesto de Egresos por Ejercer de Gastos de Funcionamiento Aportaciones al
fondo del sistema solidario de reparto

Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones al
fondo del sistema solidario de reparto

Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones al
fondo del sistema solidario de reparto

Presupuesto de Egresos Pagado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones al fondo
del sistema solidario de reparto

Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones al
fondo del sistema solidario de reparto

Gastos de Funcionamiento Aportaciones del sistema de capitalizacion individual
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
del sistema de capitalizacién individual

Presupuesto de Egresos por Ejercer de Gastos de Funcionamiento Aportaciones del
sistema de capitalizacién individual

Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones del
sistema de capitalizacion individual

Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
del sistema de capitalizacion individual

Presupuesto de Egresos Pagado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones del
sistema de capitalizacion individual

Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones del
sistema de capitalizacion individual

Gastos de Funcionamiento Aportaciones para financiar los gastos generales de
administracién del ISSEMYM

Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
para financiar los gastos generales de administracion del ISSEMYM

FECHA DE ELABORACION: 30/04/2025

ABRIL DE 2025

Fecha de la Poliza: 02/04/2025
Capturd: super

DEBE HABER
71,813.26 0.00
71,813.26 0.00

0.00 71,813.26
71.813.26 0.00
0.00 71,813.26
71,813.26 0.00
0.00 71,813.26
53,285.38 0.00
53,285.38 0.00
0.00 53,285.38
53,285.38 0.00
0.00 53,285.38
53,285.38 0.00
0.00 53,285.38
12,146.29 0.00
12,146.29 0.00
0.00 12,146.29
12,146.29 0.00
0.00 12,146.29
12,146.29 0.00
0.00 12,146.29
13,464.89 0.00
13,464.89 0.00
Hoja: 1de 2

7L.7000



SISTEMA MUNICIPAL DIF DE: JOCOTITLAN 3028

No. de Pdliza: E 5

REN CTA
24.00 8221
25.00 8251
26.00 8241
27.00 8271
28.00 8251
29.00 5100
30.00 8241
31.00 8221
32.00 8251
33.00 8241
3400 8271
35.00 8251
36.00 2117
37.00 2117
38.00 2117
39.00 2117
40.00 112
DESCRIPCION:

SCTA
C00306000

C00306000

C00306000

C00306000

C00306000

C00306000
C00306000

C00306000

C00306000

C00306000

C00306000

C00306000

000000001

000000001
000000001
000000001
000000013

Status de la Pdliza;: CA

SSCTA
010502020401110201

010502020401110201
010502020401110201
010502020401110201
010502020401110201

010502020401110201
010502020401110201

010502020401110201
010502020401110201
010502020401110201
010502020401110201
010502020401110201
000000000000000001

000000000000000001
000000000000000001
000000000000000001
000000000000000001

Flujo de Efectivo:

SSSCTA SSSSCTA

1415

1415

1415

1415

1415

1416
1416

1416

1416

1416

1416

1416

0002

0002
0002
0002

POLIZA DE EGRESOS

REF.

0004

m
wn

0005
0006
0007

m m m
LS I IS

E 5
21.00 266,453.79

PAGO DE ISSEMYM, CORRESPONDIENETE A LA SEGUNDA QUINCENA DE MARZO 2025

ELABORO

MANOLO BARRIOS URBINA

C.P. LORE

CONCEPTO
Presupuesto de Egresos por Ejercer de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para
financiar los gastos generales de administracién del ISSEMYM
Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para
financiar los gastos generales de administracion del ISSEMYM
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
para financiar los gastos generales de administracién del ISSEMYM
Presupuesto de Egresos Pagado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para
financiar los gastos generales de administraciéon del ISSEMYM
Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para
financiar los gastos generales de administracion del ISSEMYM
Gastos de Funcionamiento Aportaciones para riesgo de trabajo
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
para riesgo de trabajo
Presupuesto de Egresos por Ejercer de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para
riesgo de trabajo
Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para
riesgo de trabajo
Presupuesto de Egresos Comprometido de Gastos de Funcionamiento Aportaciones
para riesgo de trabajo
Presupuesto de Egresos Pagado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para
riesgo de trabajo
Presupuesto de Egresos Devengado de Gastos de Funcionamiento Aportaciones para
riesgo de trabajo
Retenciones y Contribuciones por Pagar a Corto Plazo 4.5% DE FONDO DE
PENSIONES
Retenciones y Contribuciones por Pagar a Corto Plazo 3.0 % SERVICIO MEDICO

Retenciones y Contribuciones por Pagar a Corto Plazo SEGURQ DE VIDA
Retenciones y Contribuciones por Pagar a Corto Plazo C. SIST. DE CAP. INDIVIDUAL
BANCOS 2025 2027 BANORTE CTA 1301327049

TOTAL POLIZA

ABRIL DE 2025

Fecha de la Poliza: 02/04/2025
Capturoé: super

DEBE
0.00

13,464.89
0.00
13,464.89
0.00

29,450.53
29,450.53

0.00
29,450.53
0.00
29,450.53
0.00
43,806.01

33.213.55
82.09
9,191.79
0.00

806,934.84

HABER
13,464.89

0.00
13,464.89

0.00
13,464.89

0.00
0.00

29,450.53
0.00
29,450.53
0.00
29,450.53
0.00

0.00
0.00
0.00

266,453.79

REVISO AUTORIZO f'
. ‘—"brm‘ b
. GALINDO GON C.P. LORENA G. GALINDO Gb\NZAL T
FECHA DE ELABORA N SOIOiM%HOJa/Z‘de 2
TESONERIA BF (F N~

A B N L



&® BANORTE

Reporte de Pago de Servicios

C00176

BANCO MERCANTIL DEL NORTE S.A.
RFC: BMN-930209-927

Moneda

Cuenta Origen

Empresa

Moneda Facturador

Importe

Referencia 1

Referencia 2
g‘erencia 3

eferencia 4
Fecha de Vencimiento

RFC
IVA

Propdsito de la Transferencia

Tipo de Cambio
Comision
Imp. Rec/Desc
Monto Total
Confirmacién
Clave de Rastreo
Capturo
Fecha Captura
Ejecutd
Fecha Ejecucion
Autorizo 1:

_~ha Autorizacién 1:
Autorizo 2:
Fecha Autorizacion 2:
Autorizd 3:
Fecha Autorizacion 3:
AutExcepcién 1:

Fecha AutExcepcion 1:

AutExcepcidn 2:

Fecha AutExcepcion 2:

02/04/2025 10:51

MXP

1301327049

ISSEMYM SERVICIOS DE SALUD -2457
MXP

$266,453.79
000092104807202545588274

1S5690901DMO
Pago de Servicios

$0.00

$0.00

$266,453.79

PROCESO COMPLETO
88465092221578002457

LORENA GUADALUPE GALINDO GONZALEZ
02/04/2025 10:25:27 a. m.

LORENA GUADALUPE GALINDO GONZALEZ
02/04/2025 10:27:38 a. m.

f‘%\ oy

4

F il .}3:
HOHLS 30 AR 205
E.; o [

| 3; 5 :
W B hg

Vo B iJ B

Operacién realizada a través de los equipos de computo que procesan las peticiones de la Banca por Internet y que se ubican en la ciudad de

México, D.F.

Para el caso de aclaracién respecto a la operacidn celebrada, se podra acudir a la Unidad Especializada de Atencién a Aclaraciones de Ia

Institucién, segin corresponda al lugar de celebracién de la operacién, o salicitarla a través de los siguientes teléfonos, en un lapso ne mayor a
90 dias naturales a partir de la fecha sefialada en el presente comprobante:
México D.F. (55) 5140 5600 - Monterrey (81) 8156 9600 ? Guadalajara (33) 3669 9000 - Resto del pais 01 800 226 6783



con1vi

GOBIERNO DEL _
ESTADO DE MEXICO

Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios

REFERENCIA DE PAGO
Nombre de la Institucién Piblica:  SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA
Clave de la Institucion Puablica: 21048 Identificador de la Institucién Publica: 1000366
Domicilio de la Institucion Publica: ELVIRA HERNANDEZ GOMEZ
Delegacion o Municipio: Jocotitlan Codigo Postal: 50700

Sello Digital: ~ KIFWQIn9INZRcrZdebY+CRhs+3Vo00SQAMVWWEXVy60Jk6NwuclhFSqT8TX4VBhJ

-

DATOS DEL PAGO:
Fecha Limite de Pago: 02/04/2025

Contribuciones de Seguridad Social $266,453.79

Referencia de Pago a través de Servicio Bancario: 000092104807202545588274

CDATOS DE CONTROL PARA LA ENTIDAD RECEPTORA:

! BBVi\aBimfomer &% BANORTE
nvenio
0866571 02457

Nota: El pago de esta referencia debe realizarse en las cuentas asignadas. El pago con cheque de otro
banco, podra causar actualizaciones y recargos por aplicacién extemporanea.

FECHA Y HORA DE EMISION DEL PORTAL ISSEMYM:  2025-04-02 10:10:31.373

S e

"




Instituto de Seguridad Social del Estado de México y Municipios
Coordinacién de Administracién y Finanzas

00n178

Direccion de Administracién Financiera
Subdireccion de Tesoreria
== Tipo de Comprobante: | INGRESOS — L VQIP:I - 13?238
GOBIERNQ DEL Folio Fiscal
ESTADO DE MEXICO ZFIEFID-26AB-4CEE-BO0
L OF16B4BDA4EB |
Datos del Receptor = S = = _ Lugardeexpedicién |  Fechay hora emision
RFC: SMD950130J59 | Domicilio Fiscal (C.P.)  |50700 50080 TOLUCA, MEXICO 2025-04-03T14:07:47 i
Ksealions SISTEMA MUNICIPAL PARA EL DESARROLLO INTEGRAL DE LA FAMILIA DE ___ Régimen Fiscal ___Fecha y hora certificacién
—__[JoCATITLAN ghs | RemonasMomiancon 2025-04-03T14:00:15
Domicilio: _ [ELVIRA HERNANDEZ GOMEZ, No. Ext. SIN NUMERO, DE SAN JUAN, Fines no Lucrativos il
Municipio: [Jocotitian Estado: [ Estado de México
Régimen Fiscal | 603 Personas Morales con Fines no Lucrativos
Datos de operacién S . e u ___ Clave Institucién Clave PRISMA
Referencia: Fecha de Pago  [2025-04-02 T - 1000368
BANCO MERCANTIL DEL NORTE, S.A. b Autorizacién; ___ Tipo de Relacién CFDI Relacionado
Banco:
(BANORTE)
088465092221578002457
Cuenta: _
Cheque: _ Usodel CFDI ____ No. Certificado Digital | No. Serle Certificado SAT
Moneda: MXN CPO1 00001000000712223253 00001000000704859748
Importe: $ 266,453.79

Periodo ~ Deseripeisn e Objeto de Impussto
202506 | 93151500 |!124350100004048) E49 |APORTAGION SCI OBLIGATORIO $12,146.29 $12,146.20 No objeto de impuesto
202506 | 93151500 |1124100100004048] 49 [APORTAGION FOR SERVICIOS S Tiiea S mp——-— Roabisio g8 Fopme
DE SALUD
1124050100004048 APORTACION POR FONDO No objeto da impussto
202506 | 93151500 1 L e $53,285.38) $ 53,285.38
T124150100004048 IAPCRTACION FOR GASTOS DE No objelo de impuesto
202506 | 93161500 1 R el et $6,283.64 $6,283.64
202506 | 93151500 |1124200100004048| — gigEAC|0N FOR PRIMA — m— NG objelo de impussto
1124200300004048 [AFORTACION FOR PRIMA DE No objeto de impussto
202506 | 93151500 1 Ll T §28,703.72 $28,703.72
1124200400004048 [APGATACION FOR PRIMA DE No objeto de Impussto
202506 | 93151500 1 Wl sl kil $ 746,81 $ 746.81
202506 | 93151500 |1124250100004048] E49  [CUOTA SCI OBLIGATORIO $9,191.79 $9,191.79 No objeto de impuesto
202506 | 93151500 |#122000200004048 = ggﬂ;\ POR SERVICIOS DE T Saraio No objeto de impussio
202506 | 9151500 |1124050100004048| 29 [CUOTA POR FONDO SOLIGARID S48 50801 FoTp— No objeto de Impussio
DE REPARTO
- 1124400100004048 [SEGURO DE VIDA ROYAL & No objeto de impuesto
506 | 93151500 1 B R $82.09 $82.08
Formadepago: 03 - Transferencia electronica de fondos, | P ~___ Subtotal $ 266,453.79

' PUE Pago en una sola exhibcién

_ Total de Impuestos Trasladados

$ 266,453.79

Cadena original del complemento de certificacion digi

tal del SAT

11.1182F3EF9D-26A8-4CEE-B005-0F 16B4BDA4EBI2025-04-
: P3T14:09:15/TLEO111 22802Ih‘SrDHAXONzcnaHeBtzyzEQXWNTo4sP¢prTwagocujH

F a2bquEwast4Gx9dBSGLanZptugp&ch25ch3a4DUIQHPI+LSWIBOnSCEuTCfquSDaF+Y+22p
aFTMu2vVY2chH4iSflgodZeGuszSCmCzNw54tOBjQaSJWWZVBOBF'IkOubsBQVDgawFZrOIMlLgoBd+5NKJwTﬁ2icos+SerA==IOOOO1 000000704859748l

0sQrgCZVVeqdgXX4L5JqUTmEwiHWyOPOI0elhg+4i0Zw7wxG4tR1 54cFD/O3XoFPY
xsdKbeXbdVv2227F/71bQdbIX 7UjF/GeiGBpEPWKyLFKA+Gx0iPDDs+bF

Sello digital del CFDI

TSDHAXONZCnaHeBizyz59XWN T o4 ePaypP Twagooy]

HosQrqCZVVeqagXXAL5JqUT mewiHwyOPOTGeing + A0 2w 7 wxG AT 1 54oF IO3X0F PVazbqwEywaB/s4GrodBIGI
an!ugpaaxceechSMUl}iQHPl+LSWI8{}nBGEu?CquBDaF+Y+2szdebXh4\lv2127F,’7!bodblx7U1F.chiGBpGPWKyLFKA+chiPDDs+bFaF—"I‘Mu2vW2bc2Hd|5ﬁg0dZaG
H xszBCmCzNw54tOBj9aEJWWZVSOBF‘IKOubsBQVDgawFZiOIMILgqu+5NKJwTFizlcos+SerA==

Sello digital del SAT

Qkel0/hbi67IDTDY 2121 BHQleVﬁEOQBOWQNAHTHOSHPW4HaDk5Eq9UwO+BMvEFIf6

thchcaszMhsk+h44rZTviBLsme??DESngDF’xv(waBPNBVR1 2duWi NHGUBWI:LLgWFiEanGDEIAvaEIOOHayZmzrxuLAvPowGO4|IbIB)(DDBNHquUOWTvusxuduKIqO

L.Zx79hDnislgnEKafOrLBIGkarop45aySSLEV1YOlSYZJGrZTuxDNVSmXOODSAEBCBAsanthr ==

QcJkomB96LZBkordMpuZIG8kaRGjJjB40R0ZIX 11 FU/USGIHoBNOK3Au9zdgluiWCx6

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI
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Avenida Miguel Hidalgo poniente, nimero exterior 600, Colonia la Merced, Toluca, Mé} i,gdj
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