= DE GALEANA NL -
FONDO BESARROLLO MPAL 2020 3; BANORT IRTE @

{

MGN8501017U8 A FYREY o Y
G O SALAZAR SN H ﬁ f-""i L efp s}ego i,. Mﬁﬁg A
CENTRO o 00 égszé 907, 7, ﬁ;

GALEANA CEL ERIO

eecHa: DO ~ ¢ Juhie- 2.02.0 | $ ;QIBBQ‘NQQ

GALEANA, N.L.
FiaoRbenDE. 0" Mol r-Fe HUOD Mendoza Lizcaone
(\)em—‘-e Ml Dc,\soc\cn’\—h% Ochenta Pe

4G4057206

o
o BANCO MERCANTIL DEL NORTE, S.A.
S Bl e
4
@ L 06RTE 0T . CuENTA No. CHEQUE 15

COPIA DEL CHEQUE
i

Cta. s Noe 812012 cheque »* 018

'?@50 de—Poc—\—urd por Servicios Lonerarios S,
rdmirte | fraciado 9 Cremacibhn, /7%
L

FIRMA CHEQUE RECIBIDO

CUENTA SUB-CUENTA NOMBRE i S 4 i PARCIAL DEBE HABER W

i
'

SUMAS IGUALES

—

HECHO POR: REVISADO: AUTORIZADO: AUXILIARES: DIARIO: POLIZA No. \

Tewrrorm ) 1011-Cl

D|STRIBUC|0N CHEQUE - BENEFICIARIO @ COPIA COLOR - ARCHIVO CON COMPROBANTES
COPIA BLANCA - ARCHIVO NUMERICO DE CHEQUE PARA CONCILIACIONES BANCARIAS



IDMEX1286934621<<0310045588582
6812230H2512314MEX<04<<00488<5
MENDOZA<LIZCANO<<MARTE<HUGO<<<




FECHA: 7/8/2020 10:29:15 FACTURA - 277

MA" 'E HUGO MENDOZA LIZCANO
RFC: MELM681223QG0 o
REGIMEN FISCAL: 612 - Personas Fisicas con Actividades Empresariales ¥ Profesionales

LUGAR.DE EXPEEDICION: 67850

el k=8 MUNICIPIO DE GALEANA
HdSE MGN8501017U8
piiddelelil G.0. SALAZAR No. S/N., CENTRQ, C.P. 67850, GALEANA, Nueva Ledn, México. TEL:

Clave Unidad ITEM Valor
SAT Clave Producto/Servicia Descripcion Unitario

Cantidad - Unidad Impuestos

Importe

. s ERVICIO FUNERAL 002 - IVA -
E48- Unidad  85171500- Servicios N - 928.00
1.00 2 deservicin funerarios y asociados :Ir\.l IF;ASMDO {MONTEMORELOS MONTERREY - GALEANA 5,200.00 . 5,800.00
E48- Unidad 85171500~ Servici SERVICIO FUNERAL e
- Unida - Servicios 1,120.00
100 i deservicio  funerarios y asociados CREMACION. 7,000.00 0 7,000.00
> s 002 -IVA -
1.00 ] E48- Urfu?ad 85171590 - Senn_cnos SERVICIO FUNERAL 192.00 1,200.00
de servieio funerarios y asociados URNA. 1,200.00 _
5 <y 002-1VA -
1.00 ) E48 - Ur?lc_!ad 851715_00 - Serwgos SERVICIO FUNERAL 560.00 3,500.00
de servicio funerarios y asociados RESCATE DE CUERPO. 3,500.00 -
E48- Unidad 85171500 - Servici SERVICIO FUNERAL R A
= Uhiga - Servicios 80.00
— : deservicio  funerarios y asociados GESTORIA. . 500.00 - 500.00

Importe con letra:
VEINTE MIL OCHOCIENTOS OCHENTA PESOS 00/100 M.N.

Sub-total
ImpuestosTrasiadados
Total

18,000.00
2,880.00
20,880.00

Tipo de comprobante: M| ngreso
WEHERER MXN - Peso Mexicano
LYo GO3 - Gastos en general
__ CFDi Relacionado:

Tipo Relacion 8 CEDi Relacionado:

Forma de Pago:
Metodo de Pago:
Cuenta de Pago:

02 - Cheque nominativo
PUE - Pago en una sola exhibicidn

Serie del Certificado del emisor 00001000000501974040
Folio Fiscal 3BA0220F-2FC7~4CE5—B371-3533F185FA07

No. de Serie del Certificado del SAT 00001000000404486074

Fecha yhora de certificacion Agosto 7 2020 - 10:29:22

OsUiFGWUthNVTcenzKizShA/asaloN8jlsurmnlmljﬂ?.vxozjwdytlvcwﬂERUgSZebjCMSnsOFjKZUeL
vDnXmKstYNQSUSCgth/erZhlZCYS?rwk/ul

E/gPLZzhvdSNQJzFOonSqTJTCDGWxIRRRMZVanB U8YTRIXD

aEFkm/! 0CwqjYBGZ4Xip2 CUR8u20fXOLprOZ4ZVp2QF.9uquOpc6ero
hCHvolagsPrtoSrOsKDQ/wZGannETUthiAthKEhTQZkal+antnlavxmnyaC+Nw9kr7ijfr3 DGHQ
GRHZI2adghTE MyjrsSpEc3ELZATBEOZZHZLEnzeSC4SDEE52wST 8jcHydMQVASX61/Itlig/ar7uunrs
IfeQN, ePn6FF/52DLEjEg==

111.1]38A0220F-2 FC7-4CES-B371-353BF185FAQ7 12020-08-07T10:29:22 |MAS0810247C0| OsUi
FGVYUhgWNVTcenzKjz6hA/a931oN: 3]!9!1romlj'l'jljB3vxozjwdy4VC\’!ﬂ ERUgS2ebjCi46ns0FjKZU
eLyDnXmKstYNQSU3CghkO/er2hIZCY37Mk/ u1E/gPLZzhvdsNSJzFOonSqTJTCDGWxIRRRMZvanQ

nwapFOGOJhHVE4XETHp19vK/SkB4tKBJ5.IFCGm49g509:USELCWi7rU+bc7V652Y19fxlyf70gapJ N
i1d2gmK3 FhH2vaUTDg== 100001000000404486074| i

SATfMV75atLj1t6c2 TKFCwevArVxG4yls8KkN 1dan+bDCHgVMthf3b\ldip UHA46CYIOxrkSnxvwSpFOGOIhHY
E4XETH i 19vK/SkodtKBIS) FCGm49i509cUS ELCWI?rU+bc7Y652Y)9foﬁ iOia i.l Ni1 dZi mK3 FhHZvBUTDi::
MiZWo7j8N4IFFgLEIVpH U4518qRTkFNl4WUA4hz7othq BQrSoxF8xpWh/gIF3BFvDf6 RpzPaGuhbow
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FO000000277xml & Descargar < Guardar en OneDrive -

<?xml version="1.0" encoding="UTF-8"?>
<cfdi:Comprobante xmlns:cfdi="http://www.sat.gob.mx/cfd/3" xmlns:xsi="http://www.w3.0org/2001/XMLSchema-instance”
xsi:schemalocation="http://www.sat.gob.mx/cfd/3 http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/3/cfdv33.xsd" Version="3,3" Folio="277" Fecha="
08-07718:29:15"
Sello="0sUiFGVYUhqWNVTcenzKjz6hA/a93ToN8jI9uromljTj1jB3vxoz jwdy4VCY1F1ERUES2ebjCi46nsOF jKZUeLyDnXmKLws YNQSU3Cghkd/ rxW2h1ZCY37rwk /ulE/gPL
FormaPago="82" NoCertificado="00001000000501974040"
Certificado="MIIF7zCCA9egAWIBAgIUMDAWMDEWMDAWMDAIMDESNZQWNDAWDQY JKoZThvcNAQE LBQAWggGEMSAwHgYDVQQDDBABVVRPUK1EQUQEQOVSVE 1GSUNBREISQTEUM W
SubTotal="18000.00" Moneda="MXN" Total="20880.08" TipoDeComprobante="I" MetodoPago="PUE" LugarExpedicion="67850"><cfdi:Emisor
RegimenFiscal="612" Rfc="MELM681223QG0" Nombre="MARTE HUGO MENDOZA LIZCANO"></cfdi:Emisor><cfdi:Receptor Rfc="MGN8501017U8"
:,ﬂswme=zcanHvHo DE GALEANA" UsoCFDI="GB3"></cfdi:Receptor><cfdi:Conceptos><cfdi:Concepto ClaveProdServ="85171500" ClavelUnidad="E48"
Lantidad="1.00" Noldentificacion="002" Descripcion="SERVICIO FUNERAL&#xA;1 TRASLADO (MONTEMORELOS - MONTERREY - GALEANA N.L.)"
ValorUnitario="58006.60" Havoﬁnm:=mw®®.®®=vﬁmmaw.HauzmmﬂcmVAnﬁaw.4dmmHWQQMVAnﬁQH.qumwmac Base="5800.00" Impuesto="882" TipoFactor="Tasa"
TasaOCuota="0.160000" Importe="928.00"/></cfdi:Traslados></cfdi:Impuestos></cfdi:Concepto><cfdi:Concepto ClaveProdServ="85171500" ‘
ClaveUnidad="E48" Cantidad="1.00" NoIdentificacion="002" Descripcion="SERVICIO FUNERAL&#xA;CREMACION." ValorUnitario="7000.80"
Importe="7000.00"><cfdi:Impuestos><cfdi:Traslados><cfdi:Traslado Base="7000.00" Impuesto="002" TipoFactor="Tasa" TasaOCuota="0.160000"
Importe="1120.00"/></cfdi:Traslados></cfdi:Impuestos></cfdi:Concepto><cfdi:Concepto ClaveProdServ="85171500" ClaveUnidad="E48" ,
Cantidad="1.00" NoIdentificacion="082" Descripcion="SERVICIO FUNERAL&#xA;URNA." ValorUnitario="1200.00" Importe="1200.00"><cfdi:Impuesto
<cfdi:Traslados><cfdi:Traslado Base="1200.00" Impuesto="002" TipoFactor="Tasa” TasaOCuota="0.168000" Importe="192.00"/></cfdi:Traslados>
</cfdi:Impuestos></cfdi:Concepto><cfdi:Concepto ClaveProdServ="8517150@" ClaveUnidad="E48" Cantidad="1.00" Noldentificacion="0@2"
Descripcion="SERVICIO FUNERAL&#xA;RESCATE DE CUERPO." ValorUnitario="3500.00" Importe="3500.00"><cfdi:Impuestos><cfdi:Traslados> _
<cfdi:Traslado Base="3500.00" Impuesto="002" TipoFactor="Tasa" TasaOCuota="0.160000" Importe="560.00"/></cfdi:Traslados></cfdi:Impuestos
</cfdi:Concepto><cfdi:Concepto ClaveProdServ="85171560" ClaveUnidad="E48" Cantidad="1.80" NoIdentificacion="002" Descripcion="SERVICIO
FUNERAL&#xA;GESTORIA." ValorUnitario="500.80" Importe="500.08"><cfdi:Impuestos><cfdi:Traslados><cfdi:Traslado Base="500.00" Impuesto="00
TipoFactor="Tasa" TasaOCuota="@.160000" Hsnosﬂmu=m®.®®=\VA\nﬁam“qvmmwmnomVA\nﬁuwnHancmmﬁcmVA\nmuw“no:nmu~OVA\nﬁn»“no:nmnﬁomVAnmgw”Hsn:mmw
TotalImpuestosTrasladados="2880.00"><cfdi:Traslados><cfdi:Traslado Impuesto="002" TipoFactor="Tasa" TasaOCuota="0.160068" Importe="2880.
</cfdi:Traslados></cfdi:Impuestos><cfdi:Complemento><tfd: TimbreFiscalDigital xsi:schemalocation="http://www.sat.gob. zxxﬁwzwwmmwmnmwowmwﬁv
http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/TimbreFiscalDigital/TimbreFiscalDigitalvil.xsd"
xmlns:tfd="http://www.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital” xmlns:xsi="http://www.w3.0rg/2001/XMLSchema-instance" Version="1.1" UUID="3BA@220F
"TC7-4CE5-B371-353BF185FAB7" FechaTimbrado="2020-08-07T108:29:22" RfcProvCertif="MASO816247C6"
vnawcmmc;:Omama<<c:szz<4nm:quNmr>\mmecszch105wuquHumw<onuzn<a<n<wﬁwmxcmmwmcumpamsmcmuchmr<o:x3xrzm<zom:wnmrx®\1xEN:HNn<wwszW\:Hm\
NoCertificadoSAT="00001000000404486074" .
SelloSAT="MiZWo7j8N4IFFgLELVpHU4518qRTKFNLAWt JA4hz 70t FKGBQrIoxF8xpWh/ gl mwwmém.m%%mmcngzmﬁrzévﬁmm%ozmm §4V0ZaEFkm/@CwqjYBGZAX1p2CU
</cfdi:Complemento></cfdi:Comprobante>




OF. No. SSPM/0866/2020.
ASUNTO:- Solicitud.
Galeana, N.L., a 30 de julio de 2020

C. LIC. ALEJANDRA RAMIREZ DiAZ

ALCALDESA MUNICIPAL.
GALEANA, N.L.

Por este conducto me permito solicitar a Usted su valioso apoyo a efecto de que se gestione para atencion a esta Secretaria

! pago de los gastos funebres por tramite, traslado y cremacion de quien en vida llevara el nombre de ANTONIO MALAGA IXBA, mismo
gue fue realizado por Funerales Galeana.

i No. FOLIO CONCEPTO CANTIDAD
1 No. 017 Tramite, traslado y cremacion. $ 20, 880.00 (IVA INCLUIDO)
SECRETARIA: SEGURIDAD PUBLICA.

DEPARTAMENTO: POLICIA.
TELEFONO: (826) 21 303 55

C.c.p. C. Lic. ALEJANDRO JAVIER PEDROZA FLORES, Tesorero Municipalde Galeana N. O 21 (=13~ 11
C.c.p. Archivo.
nesm**.
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ESTADOS UNiIDOS MEXICANOS
ESTADO LIBRE ¥ SOBERANQ DE NUEVO LE
REGISTRO DEL ESTADO

ACTADE DEFUNCION
OFICIALIA No.|  LiBrO No. ACTA No FOJA No.
0001 i 82 82 | CALEANA
MUNICIRIO ENTIDAD FEDERATIVA
GALEANA NUEVC LEON
DATOS DEL FINADO
SEXO: MASCULING FEMENING G

ANTONIO HALAGA IX8a

{NOMBREIST {PRIM ST} {SEGUNDO APELLDO)
EDO. CIVIL:  union LIBRE NACIONALIDAD: vexcana EDAD: 53 afos 5 meses 21 05/07/1967
DOMICILIO:  PRIV. DURANGO. 5

ANOS MESES [a8 HORAS

SUR, COLONJIA EL CHAMIZAL
GALEANA

GALEANA

FECHANAC, {Dia

MES ARG

(LDCALIDAD)

NUEVO LEON

e

FECTIRIO)

LUGAR DE NACIMIENTO: <o

{ENTIDAD)

SAN ANDRES TUXTLA

VERACRUZ

{LCCALIDAD)

MEXiCO

NMUNITIPIO)

NOMBRE DEL CONYUGE:

(ENTIDAC)
NOMBRE DEL PADRE:

NACIONALIDAD:

MANUEL MALAGA FISCAL (FINADO 1

NOMBRE DE LA MADR

E: SARAiXBA BUSTAMANTE (FINADO 1)

NACIONALIDAD: MEXICANA

NACIONALIDAD: MEXICANA

FALLECIMIENTO
HORA: 14:07:01

FECHA DE DEFUNCION: 26/07/2020

LUGAR: capitay ALONSO DELE, COMUNIDAD La PA:
LOCALIDAD) {(MUN
DESTINO DEL CADAVER: CREMACION

UBICACION: aHuACAPAN, saN ANDR

. CCLON!

A MONTE

5 MMONTEMORELCS CENTROD, CP

7550

QORELOS,

CERTIFICADO No:
(ENTIDAD)

(F 3
NOMBRE DEL PANTEON O CRE
£S TUXTLA, VERACRUZ, MEXICO

i
MATORIO: g0t atycassan

DONDE FALLECIO: HOSPITAL

Q CLINICA OFICIAL

ORDEN No.731102

CAUSA DE LA MUERTE:
A) INSUFICIENCIA RESPIRATORIA AGUDA
B) NEUMONIA VIRAL SARS COVID 2

TIPO DE DEFUNCION: NATURAL O POR ENFERMEDAD

NOMBRE DEL MEDICO QuUE CERTIFICO LA DEFUNCION:
No. DE CEDULA PROFESIONAL: 1449445

ALBINO RIVAS MEDINA

DOMICILIC: CAPITAN ALONSOQ DE LEON KM 4, COMUNIDAD LA PARRITA, COLONIA MONTEMOREL

08 CENTRO , MONTEMORELOS.

DECLARANTE
NOMBRE:  JOSE ANTONIO MALAGA DIAZ 5
NACIONALIDAD: MEXiICANA PARENTESCO:
DOMICILIO: ¢ san PABLO DE LABRADORES, 5 NORTE, COLONIA EL CHAY

EDAD
SOBRINO

48
———

NZAL . GALEANA, GALEANA, NUEVO LEGN,

MEXICO

TESTIGOS
NOMBRE: AnGEL

MARIO CAVAZOS CORPUS
DOMICILIO: ¢

EMAYD g CEN

15 0

NACIONALIDAD: MEXICANA

TRO, GALEANA, GALEANA NUEYVO LEON. MEXICO

EDAD: 27

PARENTESCO:

NINGUNO
NOMBRE: ALVARO GABINO ROSALES BOCANEGRA
DOMICILIO: tacuest

NACIONALIDAD: MEXICANA

EDAD: 21

NINGUNO

ESTA, GALEANA, NUEVO Lxon,
PARENTESCO:

SE DIO LECTURA A LA PRESENTE ACTA vV CONFORMES CON

SU CONTENIDO
SABEN HACERLO Y QUIENES NO |

MPRIMEN SU HUELLA DIGITAL. DOY FE.

FIRMA ELECTRONICA
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DEL FALLECIO.

<
Z
&
23

prise

105

4 f Y
Js

ONLLES

DEFURCION

¢

DL SULERQ

@

Pf

7 HCRADE LADEFUNTIOR
oy S Y
Bily Tio D7,

Bhss

8 DE ATOL

B LALEY GENERAL DE PROTECE

FHLARJERIE FUE ACCIDERTAL O WIGLENTR €

O} ?Sy,gm5§$a02
oy xa‘:,ﬁgo

<
s

& AGCIDENTAL ES

CRYE

DELGERTISGANTE

et
TP AUNGIGH £ UG
Gz,

GCRUAER LA

Escaneado con CamScanner



~

‘ KQERVICIOS FUNERARIOS Y TRASLADOS A TODA LA REPUBLICA, EMBALSAMADO, CREMACION, URNAS,
ASESORIA Y GESTORIA PERSONAL.

ASESOR FUNERARIO e FOLIO )

L@’% 4 j M %&WW DIA N:.E(S)1 : ANO

Durango #43 ‘A” Col. Centro Galeana N.L.

‘ Cel. 826 123 50 52 y 826 638 45 13 Uil
N martemdza@hotmail.com  Cuenta Banorte 0414519943 ag L ‘(’2@\’/

@ATos DEL SERVICIO FUNERARIOJ

PERSONA QUE SOLICITA EL SERVICIO (DE AYUNTAMIENTO): /_ ) C 74/ fj jay) ('c )«

PERSONA QUE AUTORIZA DEL MUNICIPIO:
ALCALDESA:_ [/ TESORERO:__ DIF:___ OTROS:

PERSONA FALLECIDA: Zlon 1o Malaga T Xba EDAD: S3 .
DOMICILIO: . 1 pm@,;/?g” CIUDAD: _(Zn) co7at Ay TELEFONO:5R- J2)- 5%
~o|.
ATAUD:___ EQUIPO DE VELACION:___
Galecana e
EMBALSAMADO:__USO DE CARROZA; ' TRASLADO: Aondema.clos A 71
.% /5) QOO0 B ks
CANTIDAD AUTORDIZADAS: i <iacho mi) pesas
| AN EXAR PAPELARIA | g, o
CERTIFICADO DE DEFUNCION O ACTA DE DEFUNCION: : % ‘/)'O : Y/P’J \5 -
CREDENCIAL DE ELECTOR PERSONA FALLECIDA ; : S w4
CREDENCIAL DE ELECTOR FAMILIAR: &U M
COMPROBANTE DE DOMICILIO @euaowz: 4
OFICIO DIRIGIDO A ALCALDESA DONDE SE PIDE EL APOYO:

NOTADE FUNERARIA: i @ L

FIRMA Y NOMBRE DE FAMILIAR: . J 856 hnimn\o/\q n\aéq BINTYS

FIRMA DE GESTOR O PERSONA QUE AU'I(ORIZA
CARGO:




