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QUALITAS COMPANIA DE SEGUROS S.A. DEC.V. R " -
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0000100000051084 1425
PUE-Pago en una sola exhibicién
01-Efectvo 59510
G03-Gastos en general Contado
ST
10653-URGENCIAS-MARIA DE JESUS SOLIS BEDOLLA
CANTIDAD UNIDAD CVEPSER OESCRIPCION DESCUENTO PRECIO IMPORTE
100 E4BUSE 01010101 APLICACION DE MEDICAMENTO {(USE) 0.00 89.66 89.66
Tipo impuestx 002 T Base: 89.66 Tasa . 160000 Impories 1435
600 HB7TSUE 42132205 GUANTES DESECHABLES WMBIDER PAR {SUE) 0.00 129 77.58
Tipo 002 T Base 7759 Tasa €.160000 Imporme: 1241
1.00 H87SUE 51131600 HARTMANN 500ML. (SUE) 0.00 65.00 85.00
Tipo o T Base: €500 Tosa £.000000 mportec 0.00
100 H87 SUE 42142608  JERINGA 10 ML (SUE) 0.00 7.76 778
Tipo impueskx 002 T Basx 728 Tosa Q160000 rpocer. 124
100 HEY SUE 01010101 MACROGOTERQ LARGO {! 0.00 112.07 112.07
Tipo impuestx 002 ¥ Base 11207 Tasa 160000 opone: 1753
100 HB7SUE 51142009 METAMIZOL DIPIRONA AINEX 1GM INY {(SUE) 0.00 20.00 20.00
Tipo Impuesie 002 T Baser 2000 Tasa 0150000 pone; 320
100 MB7SUE 01010101 PUNZO VERDE 18 (SUE) 0.00 34.48 34.48
Tipo dmpueste: 002 T Basa: 3448 Yoasa 4160000 ¥rpanke; 552
1.00 E48USE 85101501 RENTA HABITACION URGH 20221123 0.00 21552 21552
Tipo 002 T Base: 21552 Tam 160000 mporte: 3448
1.00  XBXCAJ 51142000 SALPIFAR/PARACETAMOL. p 1GHDOML (CAJY 0.00 250.00 250.00
Tipo 00z 7T Base: 25000 Tasa 0150000 ¥oporte: 40.00
1.00  H87 SUE 51142108 STADIUM DEXKETO! 0 INY 50MG/2 ML (SUE) 0.00 250.00 250.00
Tipo 002 T Baset 25000 Tasa 01160000 mporte: 40.00
1.00 HB7SUE 51142400 SUPRADOL KETOROLACO | INY. 30MG (SUE}) 0.00 60.00 60.00
Tipo w2 T Bae 60,00 Tasa 0[160000 impona: 9.50
100 H87SUE 51131810 TEGADERM L.V (SUE) 0.00 5172 51.72
Tipo oz T Baver 5172 Tasa 0160000 mpories 828
1.00 HB7 SUE 41116106 TIRAS Y LANCETAS (SUE) 0.00 43.10 43.10
Tipo impuestas 002 T Buse: 4310 Tasa 0]160000 Tmporte: 690
Resumen de knpaestos def CFDi
T Impuesio: 002 Base: 65.00 Tasa 0.000000 traporte: 0.00
T Impuesto: 002 Base: 1,211.90 Tasa 0160000 Importe: 193.91
(MIL CUATROCIENTOS SETENTA PESOS 81/100 MXN) SUBTOTAL 1,276.90
VA 193.91
TOTAL 1,470.81
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CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT
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Este documento es una represemacién impresa do un CFD} | EFECTOS FISCALES AL PAGO
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RFC emisor:
Nombre emisor:
Folio:

RFC receptor:
Nombre receptor:

NOSAS530608ED2

ALFONSO NOVOA SANCHEZ
008

QCS931209G49

QUALITAS COMPARIA DE SEGUR(
c.v.

DI0DSIE2-20B0-42AB-B003-09308B5203A9
00001000000511150357
59510 2022-11-28 12:07:17

Folio fiscal:

No. de serie del CSD:

Cédigo postal, fecha y hora de
emislén:

Efecto de comprobante: Ingreso

Personas Fisicas con Actividades
Empresariales y Profesionales

S S.A.DE
Régimen fiscal:

Uso CFDI: Por definir
Conceptos
P S e N e ] e T . e | e ] e
C)I\;’ ::lm;zlr:;?:df 2 “&.L".‘."“f‘j,‘;"“ %;E\'g c:ntld ~d£l . :?‘lm‘ﬁ %‘Gaﬁunlhﬁh ‘} . Irr:p 'Dv::.ufmto " N‘,’t df puflr_‘n::So_ N?: go :unnla prodial
85121600 1 278667 2786.67
e . Tipo Tasa o
o :ONORAR]OS MEDICOS DEL PACIENTE: MARIA DE JESUS SOLIS BEDOLL| Impuesto Tipe Baso Foctor  Cuota importo
e ol P ISR Ratencion 2786.67 Tasa  10.0000% 278,67
Moneda: Peso Mexicano Subtotal $2.786.67
Forma de pago: Efectivo Impuestos retenidos ISR $278.67
Total $2,508.00

Método de pago:
Condiciones de pago:

Sello digital del CFDL:

oBRZURBVAWKE 19FNmLwzsorRQqnInBuluVVz672iR 1 ezl ItKvgMPAPY
5eKYZBIEKIHRZVAVEGIES+qUqux0zv)1yzeuSZkVOs30wimNDSVN3V.

Pago en una sola exhibicion
CONTADO

1Y +ARWOR0SIZ5QKSCXIRNIFQDy GrbONB/aXKgAW22UmSkk1 bmg+4k6JUQIVMSSTBAJGNIKVSP3HTmahxQWy+
pCkoZLiSZMhhSpUNvUXg84pSUpVLX4+1 gdjPt5/vuSDR3a: RROAZ4p]RGYI7EXPyoABKAITVAGIWZ/JWBUdWVUD

opGoBUCIT400VTQpfz7/dRpaGh) MYVgyhOF13pTT21YXS7TkWwEgmJgw==

Sallo digital dol SAT:

+5nHSHI2SR300VAPaCTjérmhChORZXE Txigr+KpHOKRNNEGIUIFXEE
EfV2hYXTQBYkI6IXUSIDIBI8a0Z755d0D/11KBQ/qBOrHQSsx6PFmkJ4; i
WAFZCWGAHTKVEYK1gBRWNIKIPpPz2iZFW3/GawzEve3ZMiQ==

0L JJiZ8VR3ISAUNTKac+Hr+ GxT 2ieuBdXFuaXdfLIAcbLdiBOsU3nDx4haB OKIRHPhwMDh3k8g 1AJFSSORIKkS4tov

Cadena Orlginal del complemaento
[1.1/D90D53E2-2DB0-42AB-B003-0!
VGMPAPVIY+AWORQSIZEQKSCXIR

+qUQqvx0zvi 1yzeuSZkVOs30wimNDS)

dWvubopGoBUOIT400vTQpiz7/dRp

RFC de! proveedor do cortificaciéns]

No. do seric dol cortificado SAT

VEV1ruY]CKQozsE4AIXWOCEH: +gKHVCIZBINMWIFEVATRHCZABLM1 3XW6ugfvondMUzpe+E7{jBLdoFxd

e certificacion digital del SAT:
0855203A2|2022-11-28T12:18:54]SATI7070TNN30BRIUVKBVAWKET 9FNmLwzsorRQanJn8uluvVz672iR 1eziK
NdFQDYGrbINB/aXiKgAWzZ2UmSkk1 bmO+4k6JUQIVMSpTB/VBNIKVSPIHTmaNkQWy+5eiY2B3EKIHRZ/VAveGISS
N3VzpCkoZUISZMhhSpUNvLIxq@dpSJpVILXa+1 gdiPt5AuSDR3aRRhA/4pHGHITEXPYoABZKAITVNGIWZIIWEY
G6IMYVgyhOF3pTT2IYX57TkWwEqmJgw==|00001000000504465028]|
SATS70701NN3 Fecha y hora de certificacién;

00001000000504465028
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