R. AYUNTAMIENTO DE LERDO, DGO.
ADMINISTRACION 2019-2022

L S DAL
ADMINISTRACION 2019 - 2022

Asunto: COMPROBACION DE DESPENSAS

C. NORMA GRISELDA LOZANO MUNOZ
SECRETARIA PARTICULAR
PRESENTE.-

POR MEDIO DEL PRESENTE LE ENVIO UN CORDIAL SALUDO, A SU VEZ EL
PRESENTE ES PARA ENTREGARLE LOS COMPROBANTES DE CIEN
DESPENSAS DEL MES DE ENERO DE 2022, LOS CUALES CONSISTE EN
SOLICITUD DE APOYO, CREDENCIAL DE ELECTOR DEL BENEFICIARIO Y
COMPROBANTE DE DOMICILIO, LAS CUALES FUERON ENTREGADAS A LA
CIUDADANIA DEL MUNICIPIO DE LERDO DGO.

SIN MAS POR EL MOMENTO ME DESPIDO DE USTED, NO SIN ANTES
PONERME A SUS ORDENES PARA CUALQUIER DUDA O ACLARACION.

AYUNTAMIENTO MUNICIPAL
ADMON. 2019-2022

Av. Francisco Sarabia N° 3 Nte., Col. Centro C. P. 35150
Tel. (871) 175 0000



RELACION DE DESPENSAS ENTREGADAS EN EL MES DE ENERO DE 2022

NUMERO _[NOMBRE DOMICILIO CANTIDAD
1- OLIVER RANGEL CORDOVA PONCE LA LOMA 1
2.- ROSENDA MENDOZA CANO LA LOMA 1
3.- PERLA YESENIA HOGUIN SALAS EL SALITRAL 1
4.- CLAUDIA GAMBOA MARTINEZ MONTERREY 1
5.- MARSELINO VARVOSA MARTINEZ LA LOMA 2
6.- SOCORRO CALDERON ROJAS MONTERREY 2
7.- LEONARDO MORENO SIFUENTES EL SALITRAL 2
8.- BIANCA ESPERANZA DE LA CRUZ VARGAS _ |LA GOMA 1
9.- MARIA DE LAO ANGELES BUSTAMANTE PORT|LERDO 4
10.- ALFREDO MARTINEZ ESPARZA LERDO 2
11.- LIANA VILLEGAS GARCIA MONTERREY 1
12.- MARTINA SIFUENTES RODRIGUEZ LEON GUZMAN 3
13.- MARIA ELENA DIAZ CARRILLO SEIS DE ENERO 5
14.- RAIMUNDO PENA HUERECA LEON GUZMAN 5
15.- AMALIA HOGUIN ROMO LEON GUZMAN 2
16.- BLANCA ESTELA ACUNA RAMIREZ LEON GUZMAN 2
17.- JESSICA JAQUELINE ROSALES RUBIO LEON GUZMAN 5
18.-
19.-
20.-
23.- Tesoreria My icinal
24 Lerdo, Dgp.—
;2;_ ADMINISTRACION 2073 - 2022
27.-
28.-
29.-
30.-

40

ADMON. 2019-2022

ORA
AYUNTAMIENTO MUNICIPAL




PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO.

0 SOLICITUD DE APOVO.
LUEJRD(‘ DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA
°CZ0RIUNPARSS . FECHA: £S5 Fnen e zovz
SOLICITO DE MANERA MAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL CON:
CANTIDAD: A ARTICULO:__Nevoenya

YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESG/\SOSK RECURSOS .
NOMBRE:.{ COMPLETO ) ('\\\UP £ “n’mé\ Cor AJ Xz \’ ence

DIRECCION: repmmlac 1
COLONIA:

CIUDAD: Ledo
ESTADO: : Qo ran c’\@
TEL.O CELULAR:

NOTA: SI UD. VIVE DE RENTA Y SE CAMBIO DE DOMICILIO FAVOR DEANEXAR COMPROBANTE DE
DDMICII 10 ACTUAL E INE.

ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO RGO,
CANTIDAD: 1 ARTICULO: ___ Pesoenne
FECHA: DIA___ 7.5 MES__Cneo  ANO____ go27

AGRADEZCO EI APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORMEDAE)

[

FIRMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANEXAR A SOLICITUD

INE ’

COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO
EVIDENCIA

Tesorerig | Mum

| 'Lerd o,D 90?’ p@!

ADMNMN 2019 .







CFE Suministrador de Serviclos Bagleos
R't Ridano Ho 14, 20 €réa Cuan téree
Alcaldis Cuaubtbé-nac, Cadiso Postal 08300
Cuwtadt de Mevies RHY (SSIMISHIGR?

ALTAMIRANO SIFUENTES EPIFANIforaL a Pacar:

s i e o TcOQ7
C FCO ZARCO NO &0 POO 7
CONTRA ESQ BAR MARIACHI
LA GOMA POB. C.P. 35174 {OCGHOCIENTOS OCHENTA Y SIETE PESOS M.N.)
LA GOMA ., 0GO.
iPAGA EL RECIBO DE LUZ

NO. DE SERVICIO : 833010503470 . ) NESOE TU CELULAR

S B B T oWt N Seaihe W e YN S

RMU : 35174 01-04-02 XAXX-010101 002 CFE

. APP CFE CONTICO

LIMITE DE PAGO: 11 DIC 24 iDescargala ya!
-

CORTE A PARTIR:
12 DIC 21

TARIFA: 1C NO, MEDIDOR:74522 MULTIPLICADOR:!

PERIODO FACTURADO: 24 SEP 21 - 25 NOV 21

E-ergil ()

Basico 180

‘intermedio 200 1.061 212.20
Excedente 136 3.008 421.32
Surma 486 784,47

10, A TIERGT JSC, May i by

Suminstm 203.30 0.00 000 20330 Energla 7084.47
Distribucién 0.00 000 0642 8642 IVA 16% 122.31
Tranemisién 0.00 noe 8442 8442 Fac. del Periodo 886.78
CENACE 000 0o 408 408 Adeudo Anierior 564.47
Ererga 000 000 30569 30569 Su Pago 564.00-
Caparidad 060 0.00 20316 20318 Total $887.25
SCnMEM(") yuy Uy 282 242

Apoyo Gubernsmental 63544

el abEE Coston v marwe e a0 servwie e ) DAT Deseio o Sumbcde Pibice, (% Cagos u conlil.. Diskmes conredis que e wedsn iiee -4 5 v 130 skionszdas son e mbwni

CFE <contigo @ OO0
351/.’1 ’)‘l J4-Ot KAX.X 010101 00°l FE

T T

OCHOCIENTOS OCHENTA ¥ SIETE PESOS
37DC278123700082 Aepartir

01000 hes Av. Juswea Mie No 865 Centro Lexdo Dumrgo Mexioo CF 36150







PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO.

SOLICITUD DE APOVO
DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA
DO SEOSTUNOARDS . - FECHA: [SCneo Ao repo
SOLICITO DE MANERA MAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL COM:
CANTIDAD: 1 ARTICULO:__ D pennay

YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESGASOS hECURSOS
NOMBRE:.{ COMPLETO ) Q OSEY 1(\ Menclo wzor (o [al®)

DIRECCION: Loy LexnnS
COLONIA:
CIUDAD:; Lelo
ESTADO:; : Dorgndao
TEL.O CELULAR: ) ~J
NOTA: S UD. VIVE DE RENTA Y SE CAI/BIO DE DOMICILIO FAVOR DEANEXAR compnommx: DE
DOMICILIO ACTUAL E INE.
ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO RGO,
CANTIDAD: 1 ARTICULO: e <oensa
FECHA : DIA___] & MES_Ene©  ANO__2ozz

~

AGRADEZCO EI APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORM!DN)

fl

) Mm& : /}‘I?mdf e\ ONE
FIRMA 7

IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANEXAR A SOLICITUD

INE ’

COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO
EVIDENCIA

R B ;’::%

‘ @ii“ﬁiﬁia§ .
L@“{‘ Dﬁwm /

ADMINIS T?AFE’TM 2018 . 9099
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CFE Sumfuistracor de Sersielos Basleos
Rc Radano Ho. 14, 0 cifo Coatér e
Aealdba Cuaubt e, Codi Postal D800
s de Wvics R (S STMISHIGR?

ALTAMIRANO SIFUENTES EPIFANIAoTAL & PAGAR:

TQQ7
C FCO ZARCO NO 80 Yoo s
CONTRA ESQ BAR MARIACHI
LA GOMA POB. C.P. 35174 (OCHOCIENTOS OCHENTA Y SIETE PESOS M.N.)
LA GOMA ., DGO.
PAGA EL RECIBO DE LUZ
NO. DE SERVICIO : 633010503470 DESDE YU CEL i AR
RMU : 35174 01-04-02 XAXX-010101 002 CFE

APP CFE CONTICO

LIMITE DE PAGO: 11 DIC 21

% g

CORTE A PARTIR:
12 DIC 21

s
&1 page s reaiizd
TARIFA: 1C NO. MEDIDOR:.74522 MULTIPLICADOR:! con exital

G

PERIODO FACTURADQ: 24 SEP 21 - 25 NOV 21

.erwl ()

Basico 150 0.873 130.85
* intermedic 200 1.061 212.20
Excedente 136 3.008 421,32
Suma 486 784,47

Sublotal

12 A ERCE 4SS, Mgy df

gty 54 <

Suminstm 20330 0.00

Distribucion 0.00 000

Traremsidn 0.00 0.00

CENACE 000 00 408 408 Adeudo Anterior 564.47
Ererga 000 000 0369 30562 Su Pago 564.00-
Capacidad 000 000 2316 208185 Total $887.25
SCnMEM(" gt U 282 Ve

Apoyo Gubernamental 63541

1 SEnAFRS: Coston re mnores (i o setvii - ol s e 2) DA ierseho o) Suraheade ko, (% Cons u ettt Duasas conceass queie v i b -0 5 v 120 skionm s s o mewnEde,

CFE contigo @O0
J ~(r4 ‘U-\'Q‘ 0101 Q02 CFE
@i6330

=

fOCHOCIENTOS OCHENTA Y SIETE PESOS M N}
8123700082 Repartic

1001603 hra. Ay Jumwez Nie. No 86 Centro Lewio Dumngo Mexion GP 5150




PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO.

SOLICITUD DE APOYO- |
, DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA
%, 0FQRTUNPADS . © FECHAY 75 Bses ol mews
SOLICITO DE MANERA MAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICINL o,
cANTIDAD:____A- ARTICULO:__ (23 cem

YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESGASOS RECURSOS .

.

NOMBRE:.{ COMPLETO )_ Do \ow Yevcyucn Bc\\ja.},- Sale)

DIRECCION: E\ __Sa\hal
COLOWIA: ‘

CIUDAD; Ledo

ESTADO: : _PRovcina
TEL.O CELULAR: J

NOTA: SI UD. VIVE DE RENTA Y SE CAIBIO DE DOMICILIO FAVOR DE ANEXAR COMPROBANTE DE:
DOMICILIO ACTUAL £ INE. . .

ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO.
CANTIDAD: ARTICULO: Pe )RENO
FECHA:DIA___ 1% MES_E nesd ANO___ 2622

-

AGRADEZCO EL APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORMIDAD

De;\ B 7 Yol s
FIRMIA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANEXAR A SOLICITUD

INE i

COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO
EVIDENCIA .




GO

A %ﬁ MEXICO INSTITUTO NACIONAL EFECTOHAL
X

N

=) .CREDENCIAL PARA VOTAR
IR y "] NOMBRE . FECHA DE NACIMIENTO
: o HOLGUIN » 26/02/1988
i i SALAS ) sexo M
F | Farsn PERLA YESENIA v
s PG bkt ey DOMICILIO
S RS MAAL TP ona C CUARTA 32
LOC EL SALITRAL 35171
i LERDO, DGO.
IDMEXT471775361<<0738075749314

CLAVE DE ELECTOR HLSLPR88022610M200 53&
curr HOSP880226MDGLLRO7  afopeReaisTRo 2006 01
' estano 10 municieio 012 seccion 0738

N

locaiow 0218 emson 2016 vieewom 2026 .|

8802266‘”2612317MEX<01\§<02182<6
HOLGUIN'<SJ%S<<PERLA<YESENIA<<

\

i clcaperm e _\g wﬁie/crvg \
Gualeepe Famerd Didre

Q’L‘ Y”O‘ﬂl)in 53




CFE Surnistradur de Serviclos Euslum
R Radone No. 14 w0
Licabdis Cuaulihd nin

BURCIAGA DE QUINTANA EVA TOTAL A PAGAR:

CALLE TERCERA OTE NO 100 $48
LADO TANQUE DE LECHE
EL SALITRAL POB. C.P..35174 {CUARENTAY OCHO PESOS M.N.)

VICENTE NAVA  , DGO.

iPAGA EL RECIBO DE LUZ

NO. DE SERVICIO : 833000000080

RMU : 35174 00-00-01 XAXX-010101 001 OFE

APP CFE CONTICO
{Descargala ya!

LIMITE DE PAGO: 05 NOV 24

CORTE A PARTIR:
96 NOV 21

#l peno ve reallzs
COn exita)

TARIFA: ' NO. MEDIDOR:ZAZGI5 MULTIPLICADOR; @

PERIODO FACTURADO: 10 AGD 21 - 20 OGT 21

gp!ifé}', :

Energia (KWh)

Basico 0 0.775 0.00
~Surma 0 0.00

Suhtotal

0.00 0.00

Suministro

Chstribucidn 000 0.00 0.00 0.00 IVA 16%
Traremeidn 000 oo .00 000 Fac. del Periodo
SFNACE o non 000 oo Adeudo Anterior
Ererga 100 90 000 0.00 Su Pago
“apacidaa 66 G )00 006 Total
BUnMEMD ST Uy v wuy
el e e ) DA Corroci o Shurstu i PG, (% oo 0 i Blospma . Sonee v e JiedS #2130 SRIOBEIDS 70 o TSARA b ‘30
10604 00 nm. Av Juaree Nie. No B2 Certm Lerdo Dumingo Mesxoe OF 06150 -ee

’4 J(‘ 09441 M 01u10 Ol 1 uFr

Illllllillﬂlllllﬂlllllllll T

320C2782032313460

$48

(CUARENTA ¥ QCHQ FES0S M.Nj







PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO.

SOLICITUD DE APOYO.-
DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA
bU oPoRTUNIPABDS : FECHA: 15 Eneo e 2079
SOLICITO DE MANERA MIAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL COIN:
CANTIDAD: ARTICULO: D@‘:'Or e
' VA QUE SQY UNA PERSONA DE ESGASOS RECURSOS .
NOMBRE:.{ COMPLETO )__ (| . Gombon  Nay¥ine
DIRECCION: Mo \mvcv
COLONIA:
CIUDAD; [AdD
ESTADO:; : Decana
TEL.O CELULAR: J

NOTA: SI UD. VIVE DE RENTA Y SE CAIBIO DE DOMICILIO FAVOR DE ANEXAR COMPROBANTE DE
DOMICILIO ACTUAL £ INE. .

ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
CANTIDAD: ARTICULO: __ (D o ens o
FECHA:DIA___ 1.5 MES_Enem  aANo__\ 20070

AGRADEZCO EL APOYOQ RECIBIDO Y SIRMO DE CONFORMIDAD

N , ..
( I dg CSJCQ G m \QO q M LZ
FIRMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANEXAR A SOLICITUD

INE :

COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO
EVIDENCIA

ol

?Q,& @;&
i"i. ’ﬂ-’ e c‘;
7] wik‘y
ADMINISrRA » Dgq, Pal
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ON 20 19.1’@22




mmwmfﬁﬁ
14/05/198¢

IDMEX 19! k 58
8405140M2912316MEX<02<<01223<6
GAMBOA<MARTINEZ<<CLAUDIA<<<<<<

estano 10 01
" oo 0020 ewsion
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CALDERON VILLEGAS LOURDES

CASA 39 MONTERREY

120 DE CERVECERIA MTY
MONTERREYGRLO POB. C.P. 35185
MONTERREY ., DGO,

NO. DE SERVICIO : 533920003773
RMU : 35185 92-00-30 XAXX-010101 001 CFE

LIMITE DE PAGO: 11 DIC 21

CORTE A PARTIR:
1204C 21

TARIFA:1C NO. MED IDOR:4GU079 MULT gL ICADDR:1

PERIODO FACTURADO: 24 SEP 21 - 25 NOV 21

o feste a7 Loctara hoterisr
Wi G Smdr 8 Mok B Lini 8

Suininistro

L strinuscidn n.on 000 oo
Transinision 0.00 000 abo
CENACE 0.00 000 a.00
Enorgia 0.00 000 apo
Capacidad 0.00 000 apa
SCnMCM(Y 0,00 000 apo

CFE Seministradar de Servicios Baskoos
Rig Rodina Ko. 14, colomia Qupsindaac.
Alcattia Cusshieaoe, Chdigo Porial 56500,
Chidad d¢ Meven REC. CSS160320007

TOTAL A PAGAR:

$50

{CINCUENTA PESOS M.N)

iPACA EL RECIBO DE LUZ
DESDE TU CELULAR!

i &f APP CFE CONTIGD
u [Descargala ya!
-

——

G ) G

At e Pawe

Feesio
O

el imgnte 3 pagur

Energi

IVA 16% 6.98
0.00 Fac. del Periodo 50.63
0.00 Adeudo Anterior 45.12
0.00 Su Pago 45,00
000 Total $50.75
00a

TR Coctes il ienades car s s don 3el et (%) 149 Doncho 2 Rt Pubvo (31 Caegon 3 vainider: Divesos 2w ptos 9 % parves TN o ol 60 30089 PRIRIES ol o Rt

1 833020803773 211211

37DC278150220240

Rapartic

S QU2 ULOAUE s, A, o us ez Nite o 63 L1 1o Letdo U 72°ga Mamee L1 35150

CPE»'ontfgo @ Q @ (9

I $50

(CINCUENTA PESOS M.NJ

35186 82-08-30 XAXX-010101 001 CFE
000000







PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO.

SOLICITUD DE APOYO
DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA
°UOPORTUMPADES : FECHA: 15 db Znao  de 2099
SOLICITO DE MANERA MAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL CON:
CANTIDAD: ARTICULO:_ Devpeng qs
' YA QUE sov UNA PERSONA DE ESGASOS RECURSOS .
NOMBRE:( COMPLETO )_M ¢/ <elno 1 avy o i 1NeZ.
DIRECCION:; (a Lo '
COLONIA:
CIUDAD; [ e do
ESTADO: - Duran 90
TEL.O CELULAR: <J

NOTA: SI UD. VIVE DE RENTA Y SE CAMEIO DE DOMICILIO FAVOR DE ANEXAR COMPROBANTE D
DOMICILIO ACTUAL E INE. .

ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
CANTIDAD: . ARTICULO: NOANSO S

FECHA : DIA 15 MES_Ene 0 ANO 2022

AGRADEZCO EL APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORMIDAD

M v M
FIRMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANEXAR A SOLICITUD

INE :

COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO
EVIDENCIA













PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO.

SOLICITUD DE APOVO-
, DIRECCION DE ATENCION CIUDADA .
DO OPORTUMIPADIS : FEcHA: 23 I:r B #e 2922,
SOLICITO DE MANERA MIAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL CON:
CANTIDAD; ARTICULO:_ Descensas
' YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESGASOS RECURSOS .
NOMBRE:(COMPLETO)____ Socevy o (o\deron  Pelar
DIRECCION: Mo Yer, ey J
COLONIA:
CIUDAD; Ledo
ESTADO: : Dorcvw aqed
TEL.O CELULAR: <

NOTA: SI UD. VIVE DE RENTA Y SE CAMBIO DE DOMICILIO FAVOR DEANEXAR COMP[ROBANTE DE
DDMICII.IO ACTUAL E INE.

ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PARIE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
CANTIDAD:____ A ARTICULO: ___[3espensars
FECHA :DIA__ 175 MES_EneD Ao 2029

AGRADEZCO EI. APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORMIDAD

FIRMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANENAR A SOLICITUD

INE i

COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO
EVIDENCIA







CFE Suministradsr e Servicios Baskcos

Rio Radas2 No. 14, celormia Oupsatbuzac.
o Alcatcia Cusshienoe, Cédigo Forial 56590

Comision Feders) de Elgetriidad it e Mesco REC, 85160320007

CALDERON VILLEGAS LOURDES TOTAL A PAGAR:

CASA 38 MONTERREY $5 0
120 DE CERVECERIA MTY
MONTERREYCRLO POB, C.P. 35185 {CINCUENTA PESOS N.N)
MONTERREY ., DGO,
. iPACA EL RECIBO DE LUZ

NO. DE SERVICIO : 633920003773 i e . DESDE TU CELULAR!
RMU: 35185 92.00.30 XAXX-010101 001 GFE s

L PPN r';!ggi‘zf“;ﬁ‘

o : % APP CFE CONTIGO
£ {Descargala ya!

LIMITE DE PAGQ: 11 DIC 21

f .-&}L“\i | -
CORTE A PARTIR: )\ Y /f gﬂ 0]
12 DIC 21 "/ :

&l pago se reaitid ;
con éubol

TARIFA: 1C NO. MED DOR:43U079 MULT L ICABOR: 1 ‘
\

PERIODO FACTURADG: 24 SCP 21 - 25 NOV 21 ! o Visa $»§

6t ,lt#'u'! L o et
S e G Dia @ Ml Gy @
Energia (kWh) 44721
Basico 0 0873 0.00
Suina 0 0.00

oot 6 ey v o Wk Bt Mt

b 4= R N R .- degodd ()
Suninistro 0.00 000 000 Energia
L1 stribusgidn 0.00 000 00 IVA 16%
Transinision 0.00 000 a00 0.00 Fac. del Periodo
CENACE 0.00 000 200 0.00 Adeudo Anterior
Enoigia 0.00 000 a0 0.00 Su Pago
Capacided 0.00 000 am 000 Total
SCnCMY, 0,00 000 apo 0,00

117 A Ductes rvbacionadron 0o B sviklo Sl Mt ia 12, DAP Dusgdo 2 Rpdort Pibven 135 Congte o bbb Do 0o ot te e TS o o 259 S0 TR S0/t o Mg e

Cre-contigo QOO0
35186 82-08-30 XAXX-010101 001 CFE

1 633020803773 211211 000000050 1 $50
78150220240 Repartir

37DC2

~acha, I

UG de i NeNG Y. © 2 1N Q22 ULOAU NS, Ky, us sz Nte o 63 L1 ro Lerco D-’a-go Mence L' 35 1bU

-1-






PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO.

SOLICITUD DE APOYO- |
] DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA
OU ApoRTUMPADES : FECHA: 13 & Lneg & _z077
SOLICITO DE MANERA MAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL CON:
CANTIDAD: 2 ARTICULO:__Devrion v o

YA QUE SOV UNA PERSONA DE ESGASOS RECURSOS
NOMBRE:.( COMPLETO )__ L L Sonarda Moreanes  S; f»'Tl(G"I:

DIRECCION;: £l a\ \m
COLONIA:

CIUDAD; Leda
ESTADO: - Doranae
TEL.O CELULAR:

NOTA: SI UD. VIVE DE RENTA Y SE CAPMBIO DE DOMICILIO FAVOR DEANEXAR COMPROBANTE DE
DDM!CIIJO ACTUAL E INE.

ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PAR1E DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
CANTIDAD: = ARTICULO: [, fensay
FECHA : DIA s MES_Enz0) ANO___ ‘1029

AGRADEZCO EI. APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORMIDAD

" FIRMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANENAR A SOLICITUD

INE :

COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO
EVIDENCIA







CFE Sunnistrador e Servictos Bésicos
Ric Radane No. 14, -0 cofa CoiFiéncc
Zialdia Cusuhé nou. Codig Postal D800
Cidad de Mavico BFL LS STRISHGET

BURCIAGA DE QUINTANA EVA TOTAL A PAGAR:

CALLE TERCERA OTE NO 100 $48
LADO TANQUE DE LECHE
EL SALITRAL POB. C.P..35174 (CUARENTA Y OCHO PESOS M.N.)

VICENTE NAVA ., DGO.

,PAGA EL RECIBO DE LUZ

NO. DE SERVICIO : 633000000080

RMU : 35174 00-08-01 XAXX-010101 001 CFE

LIMITE DE PAGO: 05 NOV 21

CORTE A PARTIR:
06 NOV 21

i pago se reailzd
TARIFA: 1C NO. MEDIDOR:9A3G35 MULTIPLICADOR:! con exital
"

PERIODO FACTURADO: 16 AGO 21 -20 OCT 21

Energia (IWh)

Basico 0 0.775 0.00
‘Surma 0 0.00

Sublotal

Cste grdico refisia tu rivel de consrd. A TEncr JSG. mayor apoy

L !)aswe s tmgﬁea aga;

Suministro

Distribucin 0.00 0.00 0.00 0.00 6.66
Trarsmsién 0.00 [\ 0.00 000 Fac. del Periodo 48.33
CENACE 060 non 000 000 Adeudo Anterior 45.34
Erergi 0.00 0.00 000 0.00 Su Pago 45.00-
Capacidad 000 6.00 .00 000 Total $48.67
SCaMEM[) vy v uuu LLRI])

(T ELEN St e aonrcs fun b seavizia - Sl B 17 DAP Tirrach of Shuratw e POt (% Dangs o oo, Dicsrso s sonee sers quiess piedis) inchuie 2 2 o 12650 shiomsdos 20 of sngarses,

1mo¢mm Av Juae Nie. No 8 Cerntm Lemdo Dumingo Mexico CF 8150

2 '.4 ™ e & £
ontigo &30
35 74 00-08-01 )U\XX 01010‘ 001 CFE

(11—

320C278203231380 Aepartir







PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO.

N

i N o, e 1
SOLICITUD DE APOYO!
U_]E!RDO DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA
T  FECHA: {5 Fnem de 2020
SOLICITO DE MANERA MAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL CON:
CANTIDAD: ARTICULO:_ Deveor nn

VA QUE SOV UNA PERSONA DE ESGASOS RECURSOS .
NOMBRE:.{ COMPLETO )_Bicnce Tsoerana, Ao\ oz \}osﬂg

DIRECCION: Lo (g
COLONIA:

CIUDAD: Ledo

ESTADO: : Drang O
TEL.O CELULAR: J

NOTA: Sl UD. VIVE DE RENTA Y SE CAIBIO DE DOMICILIO FAVOR DEANEXAR COMPIROBANTE DE
D'JMICII 10 ACTUAL E INE.

ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
CANTIDAD: 4. ARTICULO:__ Orso envo
FECHA:DIA___ 1% MES_Ened  ANO | acmo

AGRADEZCO EL APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORMIDAD

P)'r;nf CSP \ﬂ s \ic.agg
Geses: 5%
FIRMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANEXAR A SOLICITUD . .
INE ) :
COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO

EVIDENCIA




Reckr despeza &l
GUQC&@ R Fores

6 I ¢ & \e




CFE Sumiaistrador de Serviclos Bésicos
R'c Radaro Ho. 14, =0 cnia Cua Hémec
Alcaldf Cuaubité o, Codign Postal 08500,
Cuitadd de Mavico RH (S STHISHIGP?

C FCO ZARCO NO 80 3887
CONTRA ESQ BARMARIACHI
LA GOMA POB. C.P. 35174 (OCHOCGIENTOS OGHENTA Y SIETE PESOS M.N.)
LA GOMA . DGO.
iPAGA EL RECIBO DE LUZ
NO. DE SERVICIO : 633010503470 v p DESDE TU CELULAR!

RMU : 35174 01-04-02 XAXX-010101 002 CFE

APP CFE CONTICO

LIMITE DE PAGO: 1 £
E P. 1DIC 21 {Descirgala ya!

CORTE A PARTIR:
12 DIC 21

TARIFA: 1C NO. MEDIDOR:J74E22 MULTIPLICADOR:!

PERIODO FACTURADO: 24 SEP 21 - 25 NOV 21

U

Elcu‘a (ItWI)

Basico 150 0.873 130.95

*Intermedio 200 1.081 212.20

Excedente 138 3.008 421,32

Suma 486 784.47
Este griicu tefsfa tu e de consmo. A Mencr 4SS, Mayer a0y, Sublotal

: mm et ma;

Surministro 20330 0.00 000 20330 Energla 764,47
Distribucién 0.00 000 896 42 59642 IVA 16% 122.31
Transmkién 0.00 0.00 8442 84.42 Fac. del Periodo 886.78
CENACE 060 000 408 408 Adeudo Anterior 564.47
Ererga 000 000 30669 30569 Su Pago 564.00-
Caparidad 0.00 0.00 20316 20318 Total $887.25
SCHMEM(Y) yuy uw 282 282

Apoyo Gubernamental 635.44

CHE-contigo @QOQ

7!1 ’.)1 04-0? XA)O( 010101 002l FE

IIIIIIIIIIIIIIIIIIHIIIIII [ ———

{OCHOCIENTOS OCHENTA Y SIETE PESOS M.N)
Repartir







PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,

Sex . SOLICITUD DE APOVO-

. ‘ DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA

UCSESEMeARS  FECHA: {5, Fneo zo
SOLICITO DE MANERA MAS ATENTA EL APOYO POR PARTE s PRESIDENCIA MUNICIPAL COM:
CANTIDAD: 4 ARTICULO: _ Deynonsars

| YA QUE SOV UNA PERSONA DE ESEASOS RECURSG

NOMBRE:.{ COMPLETO ) Mong -\, Brgeles Bl 2 hfc; |

DIRECCION: _ N\ Pron, . - w435 So,

COLONIA: Lot {make £
CIUDAD: Leco
ESTADOI i Y)z X))
TEL.O CELUBAR:

NOTA: SI UD. VIVE DE RENTA V SE CAMBIO DE DOMICILIO FAVOR DE-ANEXAR COMIPROBANTE DE
DOMICILIO ACTUAL & INE. .

' ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
CANTIDAD: 4 _ARTIEULO: __ D evooncss
FECHA:DIA___ 1% MES Cnevo  afo

-~

" AGRADEZCO EL APOYO RECIBIDD Y FIRMO DE CONFORMIDAD

FIRMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL 1N

ANEXAR A SOLICIT uD _ K
INE i '
COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO

EVIDENCIA . :




NOMBRE
BUSTAMANTE

PORTILLO

MARIA DE LOS ANGELES

DOMICILIO /

AV FRANCISCO SARABIA 473 SUR

- ZONA CENTRO 35150

LERDO, DGO.

CLAVEDEELECTOR BSPRANG2050508M800
CURP

SEXO M

TaPA:

IDMEX2152631

ANODEREGISTRO —
%y ¢ doe gk 0> BUPAG2OSOSMCHSRNO1 1991 02 ) 6205058M3112319MEX<02<<05845<8 —
e CERBTGGY MO SEOOON VGERNA A BUSTAMANTE<PORTIL<<MARIA<DE<LO

%%ﬁ//wﬁ%‘@p




A SISTEMA DE AGUA POTABLE Y ALCANTARILLADO
AN DEL MUNICIPIO DE LERDO, DGO.

1l
i
Y

TERDG

DE OPORTUNIDADES

SOTO GONZALEZ GILBERTO

PINO SUAREZ PTE No. 321
CENTRO3 CP.35150
CD. LERDO

C. CUAUHTEMOC N

0. 409 COL. CENTRO CD. LERDO, DGO. C.P. 35150 RF.C. SAP-990715-876

A No 222713

RECIBONo. ) [ CUENTA
5681005 6981
Lote conVrechapE RemisION | [FECHA D VENCIMIENTO

. 24/1 1202

1541 2/2021

05000568100520211215000000496002 :
228 . M :
INFORMACION DE CONSUMOS CONSUMO FACTU l
LLLIREIRELIRI
Adeudos 74548
NOVIEMBRE 2021 Extracciony conduccion de agua 14336
Uso drenaj 43.01
Consumo m3 16.00 R:;r;;aﬁ 2082
Subsidio -465.90
Credito por redondeo -0.09
Cargo por redondeo 032
TOTAL A PAGAR: 496.00
NUMERO DE MEDIDOR eI BE s ULTIMO PAGO
R
: 5
ZONSUMO ANTERIORES Y DATOS GENERALES
ESTADISTICA DE CONSUMO ﬁ SERVICIO
DOMESTICO
GIRO
NIVEL

- RESIDENCIAI

COMENTARIOS:

PAGO PUNTUAL:

LU

Il

INFORMACION DE CONSUMOS CONSUMO FACTURADO IMPORTE
Adeudos 74548
NOVIEMBRE 2021 Extraccion y conduccion de agua 143.36
Uso drenaje 43.01
Consumo facturado 16.00 Recargos 29.82
Subsidio <465.90
Credito porredondeo -0.09
Cargo por redondeo 032
Lectura Actual TOTAL A PAGAR 496.00

ADEUDO DE  PERIODOS I
CUENTA RECIBONO. || ADEUD BEPERIODG “’l
| 5 | )
6981 5681005 J







PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,

5, SOLCITUD DE APOYG. |
DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA

5 QrenTymienoes

a N ' FECHA: 5 (‘L Enem r‘L» 2R 2
SOLICITO DE MANERA VIAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL COMN-
CANTIDAD: - ARTICULD:__ < nnrrans
| YA QUE SG¥ UNA PERSONA DE ESEASOS RECURSOS |
NOMBRE:.{ COMPLETO ) A\vede Mo b, Fsptrze
DIRECCION: __ C.  Grenel . Feo e & 0
COLONIA: Jase feyuelras
CIUDAD; Lerd o
ESTADO; : Devana o
TEL.O CELULAR: J
WOTA: S1 UD. VIVE DE RENTA Y SE CAMBIO DE DOMICILIO FAVOR DEANENAR COMPROBANTE D
DOMICILIO ACTUAL E INE. :

! ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
CANTIDAD: ' L ARTIRULO_ Pes eenas
FECHA:DIA__ 1/ MES_EneO ANO___ 2022

" AGRADEZCO EL APOYO RECIBIRD Y FIRMO DE CONFORMIDAD

IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANEXAR A SOLICITUD

INE ’

COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO
EVIDENCIA ’







SISTEMA DE AGUA POTABLE Y ALCANTARlLLADO

DEL MUNICIPIO DE LERDO, DGO.
. CUAUHTENOC No. 409 COL. CENTRO CD. LERDO, DGO. C.P. 36150 RFC. SAP-990715-876

A N 250825

RECIBO No.

-0
FECHA DE REMISION

FecuAoE RSO |

il

DE OPORTUNIDADES

MARTINEZ ESPARZA ALFREDO
GRAL. FCO. VILLA No.5

JOSE REVUELTAS CP.35157
CD. LERDO

0500056922512021 1215000004531505

OO
INFORMACION DE CONSUMOS

Adeudos 493418
NOVIEMBRE 2021 Extraccion y conduccion de agua 11631
Uso drenaje 3493
iy, 2
Consumo m> 16 Recargos 12447
Subsidio -ROR 37
Credito por redondeo 138
Cargo por redondeo 009
TOTALA PAGAR:. 4,331.50
ADEUDO DE PERIODO
CONVENIO ADEUDOS ULTIMO PAGO

NUMERO DE MEDIDOR

CONSUMO ANTERIORES Y DAY

ESTADISTICA DE CONSUMO

COMENTARIOS:

PAGO PUNTUAL: .=
Slsupeh

Adeudos
Extraccion ¥ conduccron de agua 116 3

NOVIEMBRE 2021

Uso drenaje
Recargos 12447
Subsidio RO% 52

Consumo facturado 16

i‘(’;_j Credito por redondeo 003
t?/’ﬂ&t Cargo por redonde© 00Y
" 20 Lectur TOTAL A PAGAR 451130
79 ADEUDODE  PERIODOS
UENTA RECIBO NO CONVENIO__ ADEUDO

a Actual
4 Q 69

.



i
i
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PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,

. SOUICITUD DE ARPOYO: .
DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA

FECHA: 75 Enewr o 7621
SOLICITO DE MANERA MAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL CON:
CANTIDAD: : ARTICULO:___ Despenior

YA QUE SOV UNA PERSONA DE ESGASOS RECURSOS .
NOMBRE:.{ COMPLETO)__J faney  Nlleaa~  Gavciy .

De OF’ORYUNI‘.’)&DSS

DIRECCION: Mon Ye rrey

COLONIA: :

CIUDAD: [e.dO

ESTADO:, ' Porve ney ©
TEL.O CELULAR: J

NOTA: SI UD. VIVE DE RENTA Y SE CAIMBIO DE DOMICILIO FAVOR DEs ANEXAR COMPRO&ANTL DE
D'DMICMO ACTUAL E INE.

! ENTREGA
RECIBI EL APOVO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
CANTIDAD:; : - ARTISUO_ Decoenia
FECHA:DIA___ 15 MES_Ene©  Afo ' 96979

" AGRADEZCO EL APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORMIDAD

Liana v \\\( gy (5
FIRIMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANEXAR A SOLICITUD

INE i

COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO
EVIDENCIA




Lana v:lle@os &

fLec bf éé)(/€”505 Se \a veju&qu

C\UO\AQ\V\Q( ?C\nc\/!/ D/’QL




Gomision mwz! # Uﬂu icidatt

.

CALDERON VILLEGAS LOURDES

CASA 38 MONTERREY

120 DE CERVECERIA MTY
MONTERREYCILLO POB. C.P. 35185
MONTERREY . DGO,

NO. DE SERVICIO : 5339820003773
RMU : 35188 92-08-30 XAXX-010101 001 CFE

LIMITE DE PAGO: 11 DIC 21

CORTE A PARTIR:
1201C 21

TARIFA: 1C NO. MED IDOR:4(GUG78 MULT gL icABOR:

PERIODO FACTURADG: 24 SEP 21 - 25 NOV 21

Laciara satetigr
e § Goeh @

toctanE el
W% m Q
Energia (kWh) 44
Bésico
Suina

‘Mum;m.m mﬁ;g iw&rnum
S il )
0.00 000

ninstro
L sdribuscidn 0.00 000 ann
Transinision 0.00 000 abo
CENACE 0.00 000 a00
Encigia 0.00 000 apo
Capacidad 0.00 000 ana
SCAREM(Y, 0,00 000 apo

{27 SR &

1 833020803’

37DGC2

Este graficn refle tu nivel de cansumo. A menor usa, Mayt apoyo

el Wbt €2 s sevior ool Metar 13 D47 Dessoo 2 Rrbeana Pt
VZOAURS his, Ky, o us 82 Nte Ho 62 Lt ro Lerco U.%a-go Mence L' 35151

CFE Seministradar e Servicios Baslcos
Réo Rodana No. 44, colomia Cupsedrbnoc
Alcatti Cusshiéaiac, Cidigo Portal 58509,
Chida ¢ Meco REC. CSS166330007

TOTAL A PAGAR:

$50

{CINCUENTA PESOS W.N.)

iPACA EL RECIBO DE LUZ
DESDE TU CELULAR!

| APP CFE CONTIGO
{Descargala ya!

4] 0373

Energia 2
IVA 16% 6.98 <6’;9
0.00 Fac. del Periodo 50.63 ° 20‘)
0.00 Adeudo Anterior 45.12 <2
0.00 Su Pago 45.00-
000 Total $50.75
0,00

135 Cangos o it Do 2643808 a8 e puarrie i oo ol 258 180%0 PIMREISSS 30v, ol wmacmsbG.

(:FE«.”ontlga @ O @ @)

I $50

{CINCUENTA PESOS M.N)

86 82-09\’10 XAXX 010101 001 CFE







PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
SOLICITUD DE APOYO ,
DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA

DOMICILIO ACTUAL £ INE.

AGRADEZCO EI. APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORMIDAD

p\f:le“(q €l {VQAI\xﬂ 2d7
FIRMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
CANTIDAD: 3 ARTICULO: Voo s
FECHA:DIA__ (S MES_Zne- o ANO_z o020

o %’2’.&;&2& ?ﬁ"“" : : FECHA: 5 Enes 202¢.
SOLICITO DE MANERA MAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL CON:

CANTIDAD:; % ARTICULO: __ 1), e

| YA QU!E SOV u'\s PERSONA [DE ESGASOS RECURSOS .
NOMBRE:.{ COMPLETO )_WUa. Ve, vende ) Yodioo
DIRECCION: PR Gzn\o ) ”
COLONIA: ’
CIUDAD:; Ledo
ESTADO: : Oreenon
TEL.O CELULAR:

NOTA: Sl UD. VIVE DE RENTA Y SE CAIMBIO DE DOMICILIO FAVOR DEANEXAR COMPROBANTE DE

ANEXAR A SOLICITUD

INE :

COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO
EVIDENCIA
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" s s ST

; B
""“ ; \;;;‘\ PRESIDEMIA MUNICIPAL DE ChD. LERDG DGO,
AR s, S i aat e
P il i N HOACITUD DB ARPCOYD
LT wiu".ﬁ‘n VAL RYE ATE e ~
Li 2N BIRECTION DE ATENCION CIUDADANA

PO APAREUMIPAGCS FECHA: [5 Ese »
ATENTA L APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL CON:
ARTICULD:__ Dé,spcruq

VA QUE SOY LN/ PERSONA DE =

FSGASOS RECURSOS |
NOMBRE:.{ COMPLETO )_W\gjq &eng Digr  Connll

SOLICITO DE MANERA MAS
CANTIDAD: )

Q
DIRECCION: e & Enceo
ICOLOMIA:___ ' .
CIUDAD: Ledo
ESTADO: ' Qureina ©
TEL.O CELULAR: ~

NOTA: I UD. VIVE DE RENTA Y SE CAMEIO DE DOMICIIO FAVOR DEANEXAR COMPROBANTE D%
| LOMICILIO ACTUAL £ INE,

ENTREGA
[N 4 e
RECIBI EL APOYO POR PARTE DF FRESIDEMCHA, MG AL DE CD, LERDD DGO,
CANTIDAD: sl ARTICILO: . Despeny,
§ FECHA : DIA MES__Enerd  ANO  zovn

AGRADEZCO EL ARG /O RECIBIDD Y FIE540 DE COMFORMIDAT

Jlaakr &

FIRTA
' IGL AL QUE EN CREDENCIAL INE
ANEXAR A SOLICITUD .
WE
COMPROBANTE DE DOMICILIC CON U BE 3 DE ATRASO
EVIDENCIA

Cs S







GFE Sumtnistrator de Servictos Basicos

R Radmo He 13 b e

Laldts Cugutibd 1o Postal
bt g R

BURCIAGA DE QUINTANA EVA TOTAL A PAGAR:

CALLE TERCERA OTE NO 100 $48
LADO TANQUE DE LECHE
EL SALITRAL POB. C.P.38174 {CUARENTAY OCHO PESOS MN.)

VICENTENAVA |, DGO.

{PAGA EL RECIBO DE LUZ

NO. DE SERVICIO : 833000600080 : er e A P
RMU : 135174 00-08-01 XAXX-010101 001 SFF

) APP CFE CONTICO
LIMITE DE PAGO: 05 NOV 21 ﬁ (Descérgata ya!

-
CORTE A PARTIR: m m
o6 NOV 21

€ pego se realizg
TARIFA: ' © NO. MEDIDOR:2AZGE5 MULTIPLICADOR: con exital

PERIODO FACTURADD: 10 AGO 27 - 20 00T 21

Energia (kW) ' 1208 0
Basico 4] 0.775 0.00
“Surra 0 0.00

Suhiotal

Suministro 0.00 00 0.00 000 Energla 41.67

Distribucion 000 000 0.00 000 IVA 16% ©.66
Trammsdn 030 om 0.00 000 Fac. del Periodo 48.33
TENACE o am oo a6 Adeudo Anterlor 45.34
Erergi 0.00 9.0 000 0.00 Su Pago 45.00-
Capacidac 0 300 000 Total $48.67
SCAMEMI! 4y U g Yy

PTG e o con e vensaies bl e 0 0 PAP Tenadn of Mt ae PO 1% s o ot - Diewma s sunte o quie i aedsn it -0 2 sano 1260 chiorg $s co8 o Bnoanes

OB 00 e A Juane Nie N 86 Certm Lemdo Dumnge Mexioo CF 6150

35174 00-08-01 XAXX-010101 001 CFE

67 633066500650 291105 000005048 3 $48
320 60

0C276203231380 Repartr







PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO.
SOLICITUD DE APOYQ- '
. DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA
bo.ofomIiMIeAREs . ' FECHA: _15 Lvein de 72072 2.
SOLICITO DE MANERA MAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL COMN:
CANTIDAD: v ARTICULD: __Degeny,
YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESEASOS RECURSOS .

NOMBRE:.{ COMPLETO )_ i mendn  VeAe Guerec

DIRECCGON L o N 6/ LIS
COLONIA:

CIUDAD: Ledo
ESTADO; ’ OA/YCI PaY= P
TEL.O CELULAR: o

NOTA: SI UD. VIVE DE RENTA Y SE CAMBIO DE DOMICILIO FAVOR DEANEYXAR COMPROBANTE DE
D'JM!C!LIO ACTUAL E INE.

ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
CANTIDAD: 5 ARTICULO: ___Dleroenic
FECHA: DIA__ ]S~ MES_Ehngrs  ANO_zo22

AGRADEZCO EI APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORMlDAD

Lo na Prva {?
FIRMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANEXAR A SOLICITUD _ a
INE ) ¢
COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UM MES DE ATRASO

EVIDENCIA
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PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,

SOLICITUD DE APOYO
; 4 DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA
DB OPORTUMIDADDS : FECHA: _IS & de 2022
SOLICITO DE MANERA MAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCHA MUNICIPAL CON:
CANTIDAD: Z- ARTICULO:

YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESGASOS RECURSOS .
NOMBRE:.( COMPLETO ) __Hpn )i l{o\m.n o

DURECC“ON. l_ (') G.rz AN
COLONIA;
CIUDAD: Ledo
ESTADO: ’ Wu Yeina o
TEL.O CELULAR: ot
NOTA: 51 UD. VIVE DE RENTA Y SE CAPABIO DE DOMICILIO FAVOR DE-ANEXAR COMPROBANTE DE
DOMICILIO ACTUAL E INE.
ENTREGA
RECIBI EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
CANTIDAD: 2~ ARTICULO:__Deéspeser

FECHA : DIA MES £ ANO__ 2070

AGRADEZCO EL APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORM'DAD

Ll Wy f
FIRMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANEXAR A SOLICITUD . .
INE ) :
COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO

EVIDENCIA
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PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO.

SOLICITUD DE APOVO . _
DIRECCION DE ATENCION ClUDADANf.
Do oRanTUMDADDS : FECHA: X /O / (Eals2 3

CANTIDAD: ¢ ARTICULO:__ D ESPENHAS .

SOLICITO DE MANERA MIAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL CON:

YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESGASOS RECURSOS .

DIRECCION:_L.OC. (£ ON G iran Al =
coLonia: S /A

cubAp__LERNNO

ESTADO:_ D\ R-ANJAO

TEL.O CELULAR:__ =/ |

DOMICILIO ACTUAL E INE. A .

ENTREGA
RECIBI! EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO NGO,
CANTIDAD:. 72 ARTICULD: PeESPeEns A .

FECHA : DIA___ ) & MES Ol avo_ 1o

AGRADEZCO EI. APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORMIDAD

Tb \C(V\cq Q.S‘*’C'C\ ' tiimo qu\r\sfcl )
FIRMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

NOMBRE:.( COMPLETO )_TX\\_ANCA ESTELA NSV NY 2

NOTA: SI UD. VIVE DE RENTA Y SE CAMBIO DE DOMICILIO FAVOR DFE ANEXAR COMPROBANTE DE

ANEXAR A SOLICITUD

INE )

COMPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO
EVIDENCIA ;
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- PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO,
X ‘ ' . SOLICITUD DE APOVO.

. DIRECCION DE ATENCION CIUDADANA |
booIeRIMMENRES . © FECHA: _\S 7 o\ o022
SOLICITO DE MANERA VIAS ATENTA EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL CON:
CANTIDAD: = ARTICULD:__[DES P e NEAS .

YA QUE SOY UNA PERSONA DE ESGASOS RECURSOS .
NOMBRE:.{ COMPLETO )_ JESS e VAQueLinE RSsaiss noRO.
DIRECCION:_C: LA2A0d CcAaOENI AG ’
coonia: Loc . NOAN. €. Qearcin .
caubAp__Lea no -
ESTADO:_ D aNGO
TEL.O CELULAR: /N
WNOTA: SI UD. VIVE DE RENTA Y SE CAMBIO DE DOMICILIO FAVOR DE-ANENAR COMPROBANTE DE
DOMICILIO ACTUAL £ INE. :

’ ENTREGA
RECIB! EL APOYO POR PARTE DE PRESIDENCIA MUNICIPAL DE CD. LERDO DGO.
CANTIDAD: g - ARTICULO:_DeSPEAVSAS .
FECHA:DIA___ |G MES___ (O Ao 217

" AGRADEZCO EL APOYO RECIBIDO Y FIRMO DE CONFORMIDAD

_)ufa'\c\\ Jq‘.[,,g‘mt_ @br\l& & .

FIRMA
IGUAL QUE EN CREDENCIAL INE

ANEXAR A SOLICITUD
INE ’
COMIPROBANTE DE DOMICILIO CON UN MES DE ATRASO

EVIDENCIA )
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