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| QFICIO Mo, (21 [RSTRANSP /2024,
Iy ASUNTO: RESPUESTA A SOLICITUD DE INFORMACION,
! EL MAMTE, TAMALLIFAS, A 12 DE HOVIEMBRE DE 2024

C. SOLICITANTE.
PRESENTE. -

Estimado solicitante. me pemito dar respuesta a su solicitud de informacion
identificada con nimero de follo oficlal 280525524000053 e Inferno 003/RSTRANSP/2024
presentada por medio de la Plataforma Nacional de Transparencia, en la cual solicila lo
siguiente:

1) “SOLICITO COPIA DIGITAL DE TODOS LOS RECIBOS DE NOMINAS TIMBRADOS CORRESPONDIENTES A LOS AROS 2024,
2023 ¥ 2022 DEL AYUNTAMIENTO. SOLICITO QUE, EN CASO DE SER POSIBLE, LOS ARCHIVOS SE ENTREGUEM EN
FORMATO PDF O CUALQUIER OTRO FORMATO DIGITAL COMPATIBLE."

2} "SOLICITO COPIA DIGITAL DE TODAS LAS TRANSFERENCIAS REALIZADAS POR ESTE AYUNTAMIENTO
CORRESPONDIENTES A LOS ANOS 2024, 2023 ¥ 2022, SOLICITO QUE SE INCLUYA LA SIGUIENTE INFORMACION POR
TRANSFERENCIA: FECHA, MONTO, DESTINATARIO, CONCEPTO, ¥ CUENTA DE ORIGEN ¥ DESTINO, DE SER POSIBLE,
FAVOR DE PROPORCIONAR ESTA INFORMACION EN FORMATO DIGITAL COMO PDF © EXCEL"

3) REQUIERD DE CADA AREA DEL AYUNTAMIENTO O PROYECTO, INDICANDO MONTOS, FECHAS ¥ DETALLE DE LAS
PARTIDAS PRESUPUESTALES, EN FORMATO PFD O EXCEL: “SOLICITO COPIA DEL PRESUPUESTO APROBADO Y SUS
MODIFICACIONES PARA LOS ANOS 2024, 2023 ¥ 2022, ASI COMO EL EJERCICIO DEL GASTO DESGLOSADO POR PARTIDA
¥ PROYECTO."

4) REFERENTE LOS INFORMES SOBRE RECAUDACION DE INGRESOS ESPECIFICOS, COMO PERMISOS O LICENCIAS,
MINUTAS ¥ DERECHOS ESPECIALES DE SER POSIBLE EN FORMATO PDF O ENCEL "SOLICITO LOS INFORMES DE
RECALDACION DE INGRESOS DE IMPUESTOS ¥ DERECHOS, ESPECIFICANDO MONTO Y FUENTE, PARA LOS ARlOS 2024,
2023 ¥ 2022."

5) "SOLICITO COPIA DE LOS DOCUMENTOS DE RESPALDO DE TODAS LAS TRANSFERENCIAS ¥ SUBSIDIOS ENTREGADOS
POR EL AYUNTAMIENTO A OTRAS DEPENDENCIAS, MUNICIPIOS O FONDOS ESPECIFICOS, INCLUYENDO DOCUMENTOS
COMO ORDENES DE TRANSFERENCIA, COMPROBANTES, O FACTURAS DURANTE LOS ANOS 2024, 2023 ¥ 2022.¢

B} "SOLICITO COPIA EN PDF O EXCEL DE LOS ESTADOS FINANCIEROS AUDITADOS, BALANCES GENERALES, ESTADOS DE
RESULTADOS ¥ FLUJO DE EFECTIVO ANUALES CORRESPOMNDIENTES A LOS AROS 2024, 2023 ¥ 2022."

7) "SOLICITO EN PDF O EXCEL EL DESGLOSE DE LA NOMINA POR ANO, INCLUYENDO EL NUMERO DE EMPLEADOS SUS
PERCEPCIONES Y PRESTACIONES ¥ DE ELLOS LA COPIA DE LOS RECIBOS DE NOMINA O EL DESGLOSE DE PAGOS POR
CONCEPTO DE NOMINA, PRESTACIONES ¥ COMPENSACIONES REALIZADAS EN LOS AROS 2024, 2023 ¥ 2022."

8) DOCUMENTOS RELACIONADOS CON LA CONTRATACION DE DEUBA, INCLUYENDO ACUERDOS DE FINANCIAMIENTO
¥ PAGOS REALIZADOS, EN FORMATO PDF O EXCEL: "SOLICITO COPIA DE LOS DOCUMENTOS DE CONTRATACION DE
DEUDA PUBLICA, INCLUYENDO CONDICIONES DEL CREDITO, MONTO, PLAZO, ¥ PAGOS REALIZADOS EN LOS AROS 2024,
2023
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CONTRALORIA MUNICIPAL
UNIDAD DE TRANSPARENCIA

En contestacion a lo anterior me permito adjuntar &l oficio EHMTCE
fecha del 07 de febrero de 2024, a través del cual esta Unidad de Trateparenciifims
solicitud deinformacion a la Tesoreria Municipal, a fin de que con su colaboracion emifiera
respuesia o la informocién solicitada, lo gue ocontecid mediante el oficio nimero
037/TESORERIA /2024, suscrito por el Titular de la mencionada drea, el cual se adhiere como
respuasta.

Esta Unidad de Transparencia se reitera a sus ordenes para brindare cualguier tipo
de asesoria u orentacidén que requiera sobre los mecanismos y procedmientos de acceso
a lo informacién y proteccion de datos personales que contempla la Ley de Transparencia
y Acceso a la Informacidn Plblica del Estado de Tamaulipas, asi como la Ley de Datos
Personales en Posesion de Sujetos Obligodos del Estodo de Tomoulipos respectivamente.,

Sin mas que hacer referencia y esperando lo informacion proporcionada sea de
ufilidad, quedo a sus distinguidas consideracionas

ATENTAMENTE
ING. LUIS ENRIGUE MONTOYA
TITULAR DE LA UNIDAD DE TRANSFAREMNCIA.

C.L.P. - ARCHIVD,
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- CONTRALORIA MUNICIPAL
* \MANTE
Temsgtar o A
TESORERIA
- EL MANTE, TAM.
ADMINISTZACION 2024.2027
) Q 0§ NOV 2024 OFICIO No. 003/SITRANSP/2024.
SOLICITUD DE INFORMACION: 280525624000053
ASUINTO: SOLICITUD DE INFORMACION.
E C I B I EL MANTE, TAMAULIPAS, A 6 DE NOVIEMBRE DE 2024,
CP. RIGOBERTO RODRIGUEZ RANGEL
TESORERIA MUNICIPAL
PRESENTE.-

Con fundamento en lo despuesto por el arficulo & de la Constitucidn Politica de los Estados Unidos
Mexicanos, articule 17 froccldn V de la Constitucidn Polifica del Estado de Tamauiipas v los articulos 22
¥ 37 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacidn Publica del Bstado de Tamaulipas. solicito su
colaborocidn para dore seguimiento a la soliciiud de Informocién con ndmero de folio oficial
2B0S25524000052 v nurmers infemo D03,/SITRANSP /2024, meadiante o cual solciton:

SOLICITO LA SIGUIENTE INFORMACION LA CUAL VIENE ENUMERADA EN EL ACUSE DE RECIBO DE SOLICTUD DE
INFORMACTION DEL NUMERDC 1 AL 8. .

Por lo anteror, se adjunta copla simple de la solicitud con folio mencionoda donde podra verficar
detallodomente lo que se le soficita con bose en lo dispuesto por e arficulo 145 de lo Ley de
Transparencia y Acceso a ka informacidn Publica del Estado da Tamaulipos.

No omito menclonar que, con base en la ley de fransparencia y acceso a la informacién piblica
de Tamaullpas, inlcamente cuventan con 5 dias hdblles contados a partlr del dia en que le fue furnada
la sollcitud, por lo que deberd emitir lo respuesta debidamente fundada y motivada a la brevedad
posible, en la modalidad sofichada medlante oficie con la finalidad de que la Unidad de Transparencia

prepare y cargue la respuesta en el Sistema de Solictiudes de Acceso a la Informacién de Tamaulipas
en tflempo vy forma.

Sin ofro porflcular por e momento relftero mi compromso por trabajor en equipo: Unidos
Transtormames, quedo muy de usted:

ATENTAMENTE S TRAN
- K ﬂﬁe.{ﬁ*
ING. LUIS ENRIQUE MONTOYA CASTILLO - 3&

TITULAR DE LA UNIDAD DE TRANSPARENCILE. J.T'-:":I.

A, Jindred F Ponkesle
24, b, Tewmds, i an
OF. e

Bl 50T =20
v ol B arar i e bR

it AUrRsinal B Mo G110




PLATAFORMA NACIONAL DE TRANSPARENCIA ﬁ ITA IT

F-I'l"l'lllluﬂl1ﬂl:ﬂﬂ.-h:|l.\. ny
FLRETAFOEMEA WADIGRAL BE AT A LA P CESRCMTE D

TRANSPARENCIA i DL R0 N O PSR B

TR0 O Thbacho i W

D024 183251 PM

L

ACUSE DE RECIBO DE SOLICITUDES DE INFORMACION

Eo ha reciido sxfiesaments e solicitud de informscidn, con los siguientes dajos:

Folla: 2B08FEET40D0053

Fecha da prosontacidn 0411053024

Hambre del doliclants: MAXBID EDUARDD GOMZALEF CARRERA,
Sujmto Obdgad Manti

1) "S0LICITO COPLA DIGITAL DE TODOS LOS RECIBOS DE HOMIMAS TIMBRADOS
CORRESPONDIENTES A LOS ARDS 224, 2023 ¥ 2022 DEL AYUNTAMIEENTD, SOLICITO GUE. EN
CASO DE SER POSIBLE, LOS ARCHVOS BE ENTREGUEN EN FORMATD PDF O CUALOLUIER
OTRO FORMATO DHGITAL COMPATIBLE "

2} "SOLICITO COPIA DIGITAL DE TODAS LAS TRANSFERENCIAS REALTADAS POR ESTE
AVUINTAMIENTD CORRESPONDIENTES A LOS ARDS 2024, 2023 ¥ 2022, SOLICITO QUE SE
INCLUYA LA SIOUENTE INFORMACKON POR TRANSFEREMNCEA: FECHA, MONTO, DESTINATARD,
COMCEPTO, ¥ CUENTA DE ORIGEN ¥ DESTING, DE SER POSIELE, FAVOR DE PROPORCIDNAR
ESTA IMFORMACION EN FORMATO DIGITAL COMDO POF O EXCEL®

3) REQUIERD DE CADA AREA DEL AYUNTAMIENTO O PROYECTD, INDICANDC MONTOS,
FECHAR ¥ DETALLE DE LAS PARTIDAS PRESUPUESTALES, EN FORMATO PFD O EXNGEL:
“SOLICITO COPIA DEL PRESUPUESTO APROBADO ¥ SUS MODIFICACIONES PARA LOS ANDS
m"&%ﬂ? 2022, AS| COMO EL EJERCICIO DEL GASTO DESGLOSADD POR PARTIOA Y

. PR .*

4} REFERENTE LOS MFORMES SOBRE RECAUDACION DE MSRESDS ESPECIFICOS, COMO

muu;us O LICENCIAS, MINUTAS ¥ DERECHOS ESPECIALES DE SER POSIELE EN FORMATD
@ EXCEL

“BOLICITO LOS INFORMES DE RECAUDACIHON DE BGRESOS DE IMPUESTOS ¥ DERECHDS.

ESPECIFICANDD MONTO ¥ FUENTE, PARA LOS AROS 2024, 2023 ¥ 2002.°

&) “SOLKCITO COPIA DE LOS DOCUMENTOS DE RESPALDD DE TODAS LAS TRANSFERENCIAS Y
SUBSIDIOS ENTREGADOS POR EL AYUNTAMIENTO A OTRAS DEPENDENCIAS, MUNICIIDS O
FOMDOE ESPECIFICOS, INCLUYENDD DOCUMENTOS COMO ORDENES DE TRANSFEREMCLA,
COMPROBANTES, O FACTURAS DURANTE LOS AROS 2024, 2023 ¥ 2002,

6) "SOLICITD COPIA EN POF O EXCEL DE LDS ESTADOS FINAMNCEROS AUDITADDS,
BALANCES GENERALES, ESTADOS DE RESULTADOS ¥ FLLLIO DE EFECTIVO ANUALES
CORRESPOMNDIENTES A LOS ANOS 3024, 2023 ¥ 2022."

T} “SOLICITO EN POF O EXCEL EL DESGLOSE DE LA NOMINA POR ARID, INCLUYENDS EL
NUMERD DE EMPLEADDS SUS PERCEPCIONES ¥ PRESTACIONES ¥ DE ELLOS LA COPIA DE
LOS RECIBOS DE NOMINA O EL DESGLOSE DE PAGOS POR CONCEPTO DE

PRESTACIONES ¥ COMPENSACIONES REALIZADAS EN LOS ARDS 2024, 2023 ¥ 2022 °

B DOCUMENTOS RELACIOMADOS CON LA CONTRATACKN DE DEUDA, INCLUYENDD
ACUERDOS DE FINANCIAMIENTD ¥ PAGOS REALIZADOS, EN FORMATO PDF O EXCEL:
"SOLICITO COPLA DE LOS DOCUMENTOS OE COMTRATACIKN DE DEUDA PUBLICA. INCLUYENDO
CONDICIONES DEL CREDITO, MONTD, PLAZO, ¥ PAGDS REALIZADOS EN LOS ARDS 1024, 2033
¥ 2022
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ACUSE DE RECIBO DE SOLICITUDES DE INFORMACION

Infermmaciin solctada:

FECHA DE INICIO DEL TRAMITE

Cen fundamenta en el Arifculc 146 de fa Loy d8 Transparenca y Acceso s s Informacién Piblica del Estado de Tameubpes, sy soliciiad serd
slerida en o mance lempo posible, (U no podid sef mayor de veinta dias, contados B pank del siguients dia de su preseriacion. Ademis, e
precisard &l coslo i Ia modalidad en gua serk eniregada b informacidn, aterdiaends on la mayor medida de o posile o ks solcinad del imenssads,

Excepoionaimeonts, este plazo podrd amplarse hasin por diez diss més cuando ewistan razones landadas ¥ mativadas, v la seed notificads antes de
Su vancimiento, No podrin wvalucrane como causales de ampliacion del pluo aquelios molives que Suptngan negligenda o desouide del st
chiigado an &l desahogs de la sokiciud.

La solicilud racitida después de ks 15:00 hors de un dis hibi o en cuslquier hors de un dia inhbil, se tendrd por recibida ef din hibil sguients.

PLAZOS DE RESPUESTA Y POSIBLES NOTIFICACIONES A 5U SOLICITUD

1) Reapiiesta & su solcitud: 20 dias hibiles D41 12004
2)En casa de que s8 requisra mis informacite: 5 dias kibiles 1ML
3) Rnsprunsta & o8 requisee mads fempo parm iocakzar In informaciin: 0 dims hibdas T 2024



Sd. Mante, Tamaolipas.
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Cd. Mante Tarqaulipas a 12 de noviembre del 2024
OFICIO 037/ TESORERIA/2024

ING. LUIS ENRIQUE MONTOYA CASTILLO
TITULAR DE LA UNIDAD DE TRANSPARENCIA
PRESENTE:

Mediante el presente y dando seguimiento a la solicitud de informacidn solicitada por la unidad
de transparencia a esta unidad administrativa con numero interno 003/sitransp/2024 y con nimero
de folio oficial 280525624000053, emitido el dia 6 de noviembre del 2024, se informa lo siguiente:

1. “SOLICITO COPIA DIGITAL DE TODOS LOS RECIBOS DE NOMINA TIMBRADOS
CORRESPONDIENTES A LOS ANOS 2024, 2023 Y 2022 DEL AYUNTAMIENTO.
SOLICITO QUE, EN CASO DE SER POSIBLE, LOS ARCHIVOS SE ENTREGUEN EN
FORMATO PDF O CUALQUIER OTRO FORMATO DIGITAL COMPATIBLE."”

En atencion a la informacion solicitada, anexo copia simple en versién publica de recibos de
némina timbrados corespondientes y acuerdo a los articulos 3 fracciones XVIII, XXII, y 3(EVI; 102,
110 fraccion NI; 113, 115, 117, 12Q y 126 de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion
Plblica del Estadc de Tamaulipas, se suprimio la informacién considerada legalmente como
reservada o confidencial que encuadra en el ordenamiento mencionado,

2. "S0LICITO COPIA DIGITAL DE TODAS LAS TRASFERENCIAS REALIZADAS POR ESTE
AYUNTAMIENTO CORRESPONDIENTES A LOS ANOS 2024, 2023 Y 2022. SOLICITO
QUE SE INCLUYA LA SIGUIENTE INFORMACION POR TRANSFERENCIA: FECHA,
MONTO, DESTINATARIO, CONCEPTO Y CUENTA DE ORIGEN Y DESTINO, DE SER
POSIBLE, FAVOR DE PROPORCIONAR ESTA INFORMACION EN FORMATO DIGITAL
COMO PDF O EXCEL."

En atencion a la informacion solicitada, anexo copia simple en version publica de
transferencias realizadas durante los afos solicitados v de acuerdo a los articulos 3 fracciones
AV, XX, y XXXV 102, 110 fraccion NIl 113, 115, 117, 120 y 126 de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacion Puablica del Estado de Tamaulipas, se suprimio la informacion
considerada legalmente como reservada o confidencial que encuadra en el ordenamiento
mencionado,

I.IH!M.I: DE mmmm

L MANTE, TAM.
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3. "REQUIERO DE CADA AREA DEL AYUNTAMIENTO O PROYECTO, INDICANDO
MONTOS, FECHAS Y DETALLES DE LAS PARTIDAS PRESUPUESTALES EN FORMATO
PDF © EXCEL: "SOLICITO COPIA DEL PRESUPUESTO APROBADO Y SUS
MODIFICACIONES PARA LOS ANOS 2024, 2023 Y 2022, ASI COMO EL EJERCICIO DEL
GASTO DESGLOSADO POR PARTIDA ¥ PROYECTO."

En atencion a la informacion solicitada en este punto y con fundamento en lo dispuesto en el
articulo 22 y 39 de la ley general de transparencia y accesos a la informacion plblica del estado de
Tamaulipas, se encuentra disponible en la plataforma nacional de transparencia DE FORMA
TRIMESTRAL POR LO TANTO LA INFORMACION SOLICITADA ESTARA DISFOMIBLE A PARTIR
DE ENERO DEL 2025 consultapublicamx plataformadetransparencia org mx accediendo al estado
de Tamaulipas, institucidn "Mante” en la fraccion (XXIB Ejercicio de los egresos presupuestarios) de
acuerdo a los Lineamientos Técnicos Generales para la publicacion, homologacion y estandarnizacion
de la informacion de las obligaciones establecidas en el Titulo Quinto y &n la fraccidn IV del articulo
31 de |la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacidn Publica, que deben de difundir los
sujetos obligados en los poriales de Internet y en la Plataforma Nacional de Transparencia,

4. REFERENTE LOS INFORMES SOBRE RECAUDACION DE INGRESOS ESPECIFICOS,
COMO PERMISOS O LICENCIAS, MINUTAS Y DERECHOS ESPECIALES DE SER
POSIBLE EN FORMATO PDF O EXCEL “SOLICITO LOS INFORMES DE RECAUDACION
DE INGRESOS DE IMPUESTOS Y DERECHOS ESPECIFICANDO MONTO Y FUENTE,
PARA LOS ANOS 2024, 2023 Y 2022.”

En atencién a la informacién solicitada en este punio y con fundamento en lo dispuesto en el
articulo 22 y 39 de la ley general de transparencia y accesos a la informacion pdblica del estado de
Tamaulipas, se encuentra disponible en la plataforma nacional de transparencia
consultapublicamx plataformadetransparencia.org.mx  accediendo al estado de Tamaulipas,
institucién “Mante” en la fraccién (XLl Ingresos recibidos por cualquier conceplo por el sujeto
abligado) de acuerdo a los Lineamientos Técnicos Ganerales para la publicacion, homologacion y
estandarizacion de la informacion de las obligacicnes establecidas en el Titulo Quinto y en la fraccion
IV del articulo 31 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacion Plblica, gue deben
de difundir los sujetos obligados en los portales de Intemet y en la Plataforma Nacional de
Transparencia.

5. “SOLICITO COPIA DE LOS DOCUMENTOS DE RESPALDO DE TODAS LAS
TRANSFERENCIAS Y SUBSIDIOS ENTREGADOS POR EL AYUNTAMIENTO A OTRAS
DEPENDENCIAS, MUNICIPIOS O FONDQOS ESFECIFI[.‘GS INCLUYENDQ DOCUMENTOS
COMO ORDENES DE TRASFERENCIA, cuMPRaEAHTEs. O FACTURAS DURANTE
LOS ANOS 2024, 2023 Y 2022."

Tadrer 101 Ponlente
Cd. Mante, Tamaulipas.
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En atencidn a la infermacion soliciltada, anexo copia simple en versién publica de transferencias y
subsidios entregados por R. Ayuntamiento y de acuerdo a los articulos 3 fracciones XVIII, XX, y
XXXV, 102, 110 fraccidn 1l 113, 115, 117, 120 y 126 de la Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacion Publica del Estado de Tamaulipas, se suprimid la informacién considerada legalmente
como reservada o confidencial que encuadra en el ordenamiento mencicnado,

6. “SOLICITO COPIA EN PDF O EXCEL DE LOS ESTADOS FINANCIEROS AUDITADOS,
BALANCES GENERALES, ESTADOS DE RESULTADOS ¥ FLUJO DE EFECTIVO
ANUALES CORRESPONDIENTES A LOS ANOS 2024, 2023 Y 2022."

En atencion a la informacidn solicitada en este punto y con fundamento en lo dispuesto en el
articulo 22 y 39 de la ley general de transparencia y accesos a la informacidn plblica del estado de
Tamaulipas, se encuentra disponible en la plataforma nacicnal de {ransparencia
consultapublicamy plataformadetransparencia org.mx accediende al estado de Tamaulipas,
instituchdn “Mante” en la fraccion (XXXIB Informes financieros contables, presupuestales vy
programaticos) de acuerdo a los Lineamientos Técnicos Generales para la publicacién, homologacidn
y estandanzacion de la informacion de las obligaciones establecidas en &l Titulo Quinto v en la
fraccién IV del articulo 31 de la Ley General de Transparencia y Acceso a la Informacién Plblica, que
deben de difundir los sujetos obligados en los portales de Internet y en la Plataforma Nacional de
Transparancia.

7. “SOLICITO EN PDF O EXCEL EL DESGLOSE DE LA NOMINA POR ANO, INCLUYENDO
EL NUMERO DE EMPLEADOS SUS PERCEPCIONES Y PRESTACIONES Y DE ELLOS
LA COPIA DE LOS RECIBOS DE NOMINA O EL DESGLOSE DE PAGOS POR CONCEPTO
DE NOMINA, PRESTACIONES Y COMPENSACIONES REALIZADAS EN LOS ANOS 2024,
2023 Y 2022."

En atencidn a la informacidn solicitada “desglose de la nomina por afo” le compete a la unidad
de recursos humanos, & cual la informacién se encuentra disponible vy con fundamenio en lo
dispuesto en el aticulo 22 y 39 de la ley general de transparencia y accesos a la informacion plblica
del estado de Tamaulipas, se encuentra disponible en la plataforma nacional de transparencia
consultapublicamx plataformadetransparencia.org.mx accadiendo al estado de Tamaulipas,
institucion “Mante” en la fraccion (VI REMUNERACIONES BRUTAS ¥ NETAS DE TODAS LAS
PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE BASE Y CONFIANZA) de acuerdo a los Lineamientos
Técnicos Generales para la publicacion, homologacién y eslandarizacion de la informacién de las
obligaciones establecidas en el Titulo Quinto y en la fraccion IV del articulo 31 de la Ley General de
Transparencia y Acceso a |a Informacion Plblica, gue deben de difundir los sujetos obligados en los
portales de Intermet y en la Plataforma Macional de Transparencia,

sarez 10 PFonlentce
Cd. Mante, Tamaulipas.
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Cd. HMante, Tamaulipas.

8. DOCUMENTOS RELACIONADOS CON LA CONTRATACION DE DEUDA, INCLUYENDO
ACUERDOS DE FINANCIAMIENTOS Y PAGOS REALIZADOS, EN FORMA PDF ©
EXCEL:” SOLICITO COPIA DE LOS DOCUMENTOS DE CONTRATACION DE DEUDA
PUBLICA, INCLUYENDO CONDICIONES DE CREDITO, MONTO, PLAZO Y PAGOS
REALIZADOS EN LOS ANOS 2024, 2023 Y 2022."

En atencion a la informacién solicitada en este punto y con fundamento en lo dispuesio en el
articulo 22 y 39 de la ley general de transparencia y accesos a la informacion plblica del estado de
Tamaulipas, se encuentra disponible en la plataforma nacional de ftransparencia
consultapublicamx plataformadetransparencia. org.mx  sccediendo al estado de Tamaulipas,
institucidn "Mante® en la fraccion (XXI| Deuda Piblica) de acuerdo a los Lineamientos Técnicos
Generales para la publicacion, homologacion y estandarizacion de la informacién de las obligaciones
establecidas en el Titulo Quinto ¥ en la fraccion IV del articulo 31 de la Ley General de Transparencia
y Acceso a la Informacion Publica, que deben de difundir los sujelos obligados en los portales de
Internet y en la Plataforma Macional de Transparencia.

Sin otro en particular me despido de usted, sin antes enviar un cordial saludo. UNIDOS
TRANSFORMAMOS.

C.P. RIGOBERTO RODRIGLIEZ RANG
TESORERO MUNICIPAL

A4
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Docwments en el que de conformidad con lo previste en los articalos 3 fracciones X1, X0, y X00A; 102, 110 fraccidn IIE; 113, 115, 117, 120 v 126 de la Ley de Transparencia y Acceso a la
infarmacidn Pdblica del Estado de Tamaulipas, se suprimbd | informacién conssderada bagadmente coma reservada o confidencial que encuada en el ordenamiento mencionado.
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informacin Miblica del Estado de Tamaulipas, se suprimid L informacidn considerada legalmente como reservada o confidendal que encuadra an &l crdenamisnte mencionada,

% ELMANTE MUNICIPIO DE EL Hr.ﬂ..HTE. TAM.
i GOFEENS wUsigIFEL TEEBFIEH A

s LIRS RENT 1L LIRS T F Y REE'ED BE ” DHIHA
Camprabanis Fiscal Diital ner bl

{Er Ta e e il

Ejercicio:

REC: Parindo 17 04 Quincenal
CURP: 01/Sep/2024 - 15/Sep/2024
Fecha Ini Relacién Lab: 01/May/2017 Dias de Pago: 15.000

; Jofmada: 01 Déuma Fecha Pags: 15/Sep2024

| NBS: DaBE Puasio: VELADOR ALAMEDA MPAL

: Tipo salario: Fljo Deplo: PARQUES Y JARDINES
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113, 115, 117, 120 y 136 da la Ley de Transparencla y Acceso a la

Dacuments en & que de conformidad con bo previsto en los articulos 3 fracciones XV, MR, y 50000; 102, 110 fraccidn (6

informacidn Pablica del Estadeo de Tamaulipas, se supeimid la informackin considerada legalmente como rewenasds o confidencial que encuadra en el ordenamisnto mencionado.
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Fecha Ini Relacién Lab:  Dias de Page: 15.000
Jomada: i Diurma | Fecha Page:  31/Aga/2024
NS 0aTT Puesto: PEON
Tipo salario: Filo | Depto: PARGQUES Y JARDINES
|SBC: § 180.18

304 00 ;
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RFC: Periodo | 16 04 Quincenal
. CURP: | 18/Ago/2024 -31/.
Fecha Inl Relacién Lab: 16/0ct2021 DMes da Page: 15,000
Jomada: 01 Diurna Fecha Pago: 31/
M55 0008 . Puesto: | ALXILIAR
Tipo salario; Fijo  Depto: | INSTITUTO DE LA MUJER

SBC: §| 23040

cansiderada legalmente como reservada o confidenclal que encuadra en el ordenamienta mencionada.
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LTnur Percepc. més Otros Pagos § 328500 - 0,00  3,285.00 Subtotal § 3,285.00
Descuentos § 0.00
Retenciones $ 0.00
Total 5 3,285.00
. Neto del recibo § 3,285.00
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Dacuments on o gue de conformidad con ko previsto en los articulos 3 fracchones XL 3R, y X000 102, 150 fracchén W: 113, 115, 117, 120y 126 de la Ley de Transparencla v Acceso a la

Irfarmackin Plblica del Estado de Tamaullpas, se suprimid la infor

1
Cadena original del complements del certificacin digite] del SAT ,
oL e YRR R B B DT = DB RS T A= T 2R SR T A | 3624 38
T8 e N AT 62 1107 1 Cbe ol 1 LELA 11 £ TN E Vbl C LIV EAGR 4 pioEM RS Y u:\'--n:!u-: | eHE e T 30 B QO Eq ] 4 wyt g LaN Lah T S0m FTHL IFaRg ) [edyy
el REgT L |;muﬂTﬁﬁTﬂl!HlnTﬂhlwmll+duﬁ\ -minhcnmu..;hj:’: Wmhlﬂrm'mhﬂl“thﬂhﬂﬂﬁ PN g fumid

s o g gy b omaoml ey e . LA, 2 R e R L PR Ty



Documento en ¢ que de conformidad con ko previsto en kos aniculos 3 fraockones XV, XX, y 00V 102, 110 fraccidn I0; 113, 115, 117, 120y 176 da Iia-LElrdeTmuparEr-th::n‘_una la
Informacion Pablica del Estado de Tamaulipas, se supramid la informacion considorada logalmente como reservads o confidenclal que encuadra on o ordenamianto mencionado,
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| Jomada: 01 Diuma Fecha Pago:  31/Jul2024
| NS5 ooFT Pusesta: PEON
| Tipa salario: Fijo Depto: PARGUES Y JARDINES

[ SBC: § 180.18
e ! = ¥ 3 T3 ey ' —_ -
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| Total Percepc. més Otros Pagos §  2.559.00 000 zs72.02 Subtotal § 2,572.02 |
— Descuentos § 000
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Total § 2,572.02
Neto del recibo § 2,572.02 |
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113 115, 117, 120y 136 de la Ley de Transparencla y Acoeso a la

102, 110 fraceidn Hl

Informaciin Pdblica del Estado de Tamaulipas, s& suprimid la informacidn corsiderada legalmente coma reservada o confidencial gue encuadia en el ordenamiento mentionado.

Documernts en el que de conformidad con lo previsto en los articulios 3 fracciones KV, XX, y 0000
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_ : Dias de Pago: 14.000
| Jormada: 01 Diwma Fecha Pego:  150un/2024
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Tipo salario: Fijo Daplo; PARQUES Y JARDIMES

|SB8C: § 180.18
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Somprabants Frecal Digital por Inbaroet

Ejercicio; 2024

| Periodo 11 Dd Quincenal
unf2024 -1 8 un/2024
Fecha Ini Relacidn Lab: i Dias da Page: 15.000
| Jomada: 01 Diumna Fecha Pago:  15lJun/2024
| WSS 1080 | Puasio: ALKILIAR
i Tipo salario: Fijo Diapta: BIEMESTAR SOC1AL
l 58C: § 133,79

Documanio en el gue de conformidad con lo previsto en los artloulos 3 fracclones XWTE, 01, ¢ KO0V 102, 110 feaccidn NI; 113, 115, 117, 130y 126 de la Ley de Transparencia y Acceso a la
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113, 115, 117, 150 v 126 de la Ley de Transparencia y Acceso & |a
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Selo del 5AT
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Cadana del complemants dal certificaciia digital dal SAT
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;—ﬁ ELMANTE MUNICIFIO DE EL MANTE, TAM, 2D
g

-E._J SO ERED MUMFEERRL TESDRERA
ahmimdILAETaS SOI- §A HEE-IEU DE HDMIMA

Ejercicio: 2023 _
Pariodo 1 04 Quincenal
MEnaf2023 - 15/Enal2023

| Fecha Ini Relacién Lab: 18/Dic2021 Dias de Page: 15.000
. Jomada: 01 Diuma Fecha Pago: 15Ena2023
| NSS: 0800 Puesto: ALXILIAR
Tipo salario: Fijo Depte: GIRAS Y EVENTOS

| - S8C: $ 133.79

P 001 001
DEDD2 035 Subs ol Emplac mes

Total Percepe. més Otros Pagos § 1.820.00 0.00 200233 Subtotal § 2,002.33
Descuentos 3 n.0o
Retenciones $ 0.00
Total $ 2,002.33
Neto del recibo 5 200233
Importe con letra

" a5 mil dos pescs 35100 MN
S8 AL BN CHDMNSG 8] Rohive MML comessondiani: y rechi ok ls amprass .

BYDE Feroneds 8 cenlided nefs @ que 5N SOCUMBNTD B8 rfiEre ssinnts
sfema son 88 paroepcioass ¥ deduccicnas Que Bn & Sparecen BEnacRCRdOs,

Y
=

Firma dal emplaado

o — e
BRI E Ly Hon;impresade un/CRDE |

UE - Pags an una sola exhdiciin
Emifide desde: CONTPAGIE Némines

Sarie del Carificado cel amBor |000010000008 1 zie 27 '
Fotio Fiscal LLID: [30E1 20488 | £ 204-B31 T-288 50431404
Mo ca saris dal Certificado dal SAT AGO0EIS T4 2T
Fecha y hora de cerificackn: JITIF R0

Selle dighal dei CFDI

HYY L0 pleard lhnmllhﬂ.ﬂﬂmﬁmh?ﬂmhllﬁ-:ﬂﬂlIh’-r-';!-ul;-uh..'l-'lt Batdonaivi{LTs =
> & Jwiy OV TAUEAKEL ya THT Va TPhS Vi I PRI gh LA Soand T
"-'"ml““"ﬁ"’Hm“ﬁlmmi-ﬁrﬂmﬂﬂihﬂb!mum LMY eCetngl ITIMATn SRS i £

yRHL R 5 - e T TR e W OEHTT ) £ e S

Sefo dal SAT

THEEYHE 4w OHERID Doms RO Fso £ eatg/ Lot Sootpl L KRl 24 G oaRoron 1 00os - A Tn L LI e G Vo raruLad S Chaghe lud i gl e dal gyl TIansg Lol
221t b fud i meies nE M0t 2L TRC ] Sl Ehima KELRGME £y £ 1L uacRGRTIP2xakt fos LOAL Eed FTualul TOMRSRAT FErd  FEMREE Lo Hhed U ETENER ST BT e LOTEL kT
TS EgTE LV g Y R aEGh  H i ST T S D G O D T i S

Documento en ef gue de conformidad con lo previsto en los articulos 3 fracciomes XVIR, X0, y X000V1; 102, 110 fraccidn 1ll; 113, 115, 117, 120 y 126 de la Ley de Transparencla y Acceso a la »
informacitn Piblica del Estado de Tamaulipas, s& suprimid la informackin conséderada legalmente como reservads o confidencial que encuadra en el ordenamiento mencionado.

Cadena original del complemants el cartificacidn digital del SAT
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=71 ELinanNTE
Hig FOMIRHD MURICIFAL
Tl sl TR C0i FRYE - HI

MUNICIPIO DE EL Q;ANTE, TAM.
TESORERIA '
RECIED DE NOMINA

Lamprobenie Flacel Digital por Iaames

Elarcicio: 2022
Periodo 24 04 Quincenal
162022 -31/Dici2022
i Dias de Page: 12.000
1 Jomada: 01 Diuma | Fecha Pago:  31/Dier2022
NS 0042 Puesto: PECHN
Tipo sakark; Fijo Depta: LIMPIEZA, PUBLICA
58 % 138.74

57001 001 Sueido
OF Q02 038 Subs al Empleo mes 80,22
: : = g &

Total Percepe. més Otros Pagos §  1,596.00 0.00  1,656.22 Subtotal § 1,656.22
Descuentos § 0.00
. y i Retenciones % 0.00
' ™, Total § 1,656.22
o P AG ADO 2022 Neto del recibo § 1,656.22

Imparte con leira
mal satachentes cincusnta ¥ seis pesos 22100 MK

Ei kR i S eosicin gl arohive XML comespontiams y fecid oelad-empress
erliw roaniclaneds e sangcid netE B Gue BEE docemena Be rafiane eMants
¢ IEMDIME CON 128 DETORD RS Y SBUUCCICRES GUE 85 & SDRNEORY SSDETTRIPEDS

i - PUE - Pago & una soia axhibesdn |
Emitide desde: CONTPAQI® Nominas |

Sevie del Cartificado da smisor. [0000100000091 7238137 :

Folo Fiscal UL, SFB4EET 130040 ES-ABD0-1 (4135450441

Mo, da parie del Cerfificac el AT DO001000000508142238
Fecha y hora de cert¥oacidn: Fnz:—nm:rm:m |

' Salle

digEal del CFODI 1. = : ; i

2 a ol Teid i DR FlaD | Sewre s PR T R T Incon b B DREE T PEidn ] P L Ge phaer o Praia B B M0 1 Q0L LE LU0 FEN Pl LT o Dl EAEaLEse ] LETLL gelos B0y
TERMARE SO Ty R AP 1A TR gl g P ISl BGA 5L TEE TS 01 17/ fM!qfﬂnW;ﬁlMMlﬂilﬁﬂhlﬂliTﬂiﬂ!hl'lﬂl!ﬂl“m‘ﬂ
¢ rRERTVHTLEL 4 AL qui+ Taliked | I ENa et Oinl 6 )1 Fale+ 24/ HOIERG== .

Sello del SAT

- ST PRacH iy pna BT EieTd
DR E DT Ay EoR BRGS0 ] 2ulr)  Ddie FEAp e usa SO B IS T f s bbppa ol T 2n S ISR T T o sE LAY ECCL i d e al cx THa BB /S
407 E eyt ] LANSY L TATD pu T ECTRHEHACHG UL ST IV S VLT s T e TR CQT LT | L VOSULTFLTS InTche Inf T 1008 FESKYAVII Ta Faqev eI Roa FECTRNCS T Rk T g0
FRasl v Tob LK dwidigd gt FOcEH ey WRINFE NI TITOL Bng e 1 T4 ] Qurrsd e

Cadena criginal del cam nta ded cerfificacion digital del SAT )

71- D04~ | DL S=ABI=L 04 L REABRANL | 33T3-13~ ) .
L4511 1 8. KABP#10241C0 | T2260KETawa yEURIGRTS, BaDl Devvas TR0t T st AT/ K1 SmCOuh e LESELMS 8L AL Ve *m:!-timm mmt}:::::m:;:
vl £16aldbe] LEFLL e L/ IOGDINERT/ O TEBVIAVASSTIA Thrgseu s I maR oL EGI01 TRETSCI01 17/ fowTTel cammayFinalechs Pt
e e e 8 B AT e D P 1T L o T e R B p Oy T kein A 1 FAH e 3 4 /O RENGH== | 22021

Documento on el que de confarmidsd con lo previsto en los articulos 3 fracchones XVl 3001, y X00/; 102, 110 fraccidn WI; 113, 115, 117, 130y 126 da la Ley de Transparencia ¥ ACceso a la
informacidn Pablica del Estada de Tamaulipas, se suprimid [ informacidn considerada legalments como reservada o confidencial que encuadra en el ordenamiento mencienada, 1



103, 110 fraccitm ; 113, 115, 117, 120y 136 de ka Loy de Transparencia ¥ Acceso ala

Documento &n el que de confermidad con ko previsto en kos articulos 3 frecchones VL KX, v X000

Infeemaciin Pablica del Estado de Tamaulipas, se suprimis la informacikin considerada legalmente como resenvada o confidendal que encuadra en el ordenamiento menclonada.

T ELMANTE

GORI IR WURICIFLL
ARG B bR B4

S ey B e R

reicla: 2022

| RFG: Periodo 24 04 Quincenal

| CURP 16/Dic2022 -31/Dicr2022
Dias da Page: 16.000

i Jomada: 01 Diumsa Fecha Paga:  31/Dic2022

| NS5~ 0833 Pussto: AMBLULANTES -

[ Tipo salario Fljo Depte: DESARROLLO URBANO ¥ MEDIQ AMBIENT
SBC: & 173.13

MUNICIP{O DE EL h;AAHTE, TAM.
¢ TESORER
RECIBO DE NOMINA

OF Q02 035 Subs al Emplec mes 15.563
Total Percepc. més Otros Pagos § 2,484 80 0.00  2,500.13 Subtotal § 2,500.13
Descuentos 5 0.00
Retenciones $ 0.00
Total § 2.500.13
PAG A DO 202 2 Neto delrecibo§  2,500.13
Imporie con letra

Br puro ¢ onsadioidn ol srohivo XML comsspondierss }-u-c:hh deds empress, | o
BLE ManEonsEs B canlided nets B Sus eete documere B rafiese astando
SR COn [RE pArCEDCIN IR ¥ Seductionss oup B0 & Snarscen aspaciicados.

Forma de pago:
B8 Por dafinir

o8 mil quirdantas pesas 13100 MM

FUE - Pago sn una soie exhibisan

Sello digital del CFTH

FLGEe TN A0e T DNV LAl Sod i Tanuima deanl. o e (S 20T Bp TEFRONES = NI pedn T EX 0 FoauThEaFETI1 T

#EMLAT T DT a7 Ay TR v DO koa Ry
: l:t!*uﬂt:hs:nmm:mmtunumrmmm

Seflo dal BAT
Blvgdl st DI e RVE! SES e o0 TG Y | By doc AT NGE 0 FABD E T2 NOSY

SILE S FrEs A HCTM DS T PN E BN DAL LETE S 0T e SUBRCT] ey i TU
EhEVRCE R TVIRS

TR ITqa T BI0I0I S E LENIEND D wr il Bl T it

Cadena
LT T T A =B = A TE = A D= DA N TS 12 BT | 3R 3T-50-

Emdido desde: CONTPAGIE® Miéminas i

Serie del Cerfiesds del emisor
Falio Fiscal ULID:

Mo, ca sarle dal Cerdificade del SAT
Fecha vy hard di cadificaciir:

OO0 DOOR05 1 82T
RCTOT 58 EACE-LAPE-ADSE-DAITC S5 10207
POCO ONDRECE 142735

2OTTAZATTII &L |

] ool BT idal arwr Fiaw ool

FhpThl A TLESnly
AR T SR K 0 0 V) L TR p S A s THD VD £ 4 Pt v Bt BTl g Ta  VEThalg PT84 = eSS YTHESTIT IHF S

¥TPLET £ TN TR R A s S L AT M R S D T el T i i P L RS A 0B L

odiginal del complemanto del cartificacitn dightal del SAT

S OOy Y2 4 AR D0 L0 5 B 1G] IR O YRET 1 SRS T n A JOh R s ANAL R Mo TN T )1 BRI
A0Evik=s

PFEL? AR T I HAS A P04 100 | S5 a TN AT TN T ak ) Lol a0l Trantfiuadesal d haws L B1GUT s IR radrombrna 0B LH ada BOT3 e sl TR ol rE L 51 FLa YopliTd ML Ta L gt

ol B EES 281 aro e h L hmitan | 8 QeHLa T EdETHa I s’

PRGN G K ag S PRk TROTY
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E:@ ELMANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. %

SOLCEND HURICIF L TESORERIA
oot o RECIBO DE NOMINA EL)
.+ Comprananis Fiecal Digital por Intemet o

o e e T Ty e rr A e TIT e e Pty SRR T

Ejercicio: 2022

| RFC: Periodo 21 04 Quincenal

| CURP: 01/Nov/2022 -15/Novw/2022

| Fecha Ini Relacidn Lab: 01/0ct/2018 Dias de Pago: 15%
| Jornada: 01 Diuma Fecha Pago:  15/Now2022 ' -
| NSS: 0058 Puesto: AUXILIAR

| Tipo salario: Filo Depto: GIRAS ¥ EVENTOS

' SBC: § 260.57

Doosmento en el que de conformidad con ke previsto en o articulos 3 fracelones XV 3001, ¥ X0000; 102, 110 fracckin HI; 113, 115, 117, 130 ¥ 126 de b Ley de Transparencia y Acceso a la
informacian Puablica del Estado de Tamaulipas, se suprimid i informacidn considerada legalmante como resenada o confidendial que encuadra en el ordenamienio mencionado.

Total Perceps. mis Oiros Pagos § 3,720.00 000 3, 720,00 Subbotal § 3,720.00
Descluentos § 0.00
Retenciones § 269.55
Total 3 3,450.45
PAGADU 2022 Meto del reclbo $ 45045
tres il frog | i o

¢ SURG 8 1 dapoaisidd &l prchivo ML comesponcients v reski du b emgiress
Livisd fendioneds B cantidad neta 2 gus e documanto se refiare estenco
"._2‘-'“'-“:-I'l'|-i' GO ES pEsCapoitnds v deducciones que en &l Spanecan erpecificadcs,

FUE - Papa an una ssla exhiizidn
Emildo desde: CONTPADIE Heminas

Saria clal Canficado dal amisor 0000100000041 2238177

i Falia Fiscal ULHD: |SBA3D005-DOSC-4355-50 14-TABEBCDEEES
i Mo de saile cel Centificado del SAT RCO0IAIE
! Fecha y hara de carifizachin [202341-14T18:51:35

=

Sallp digial ded CFDH :
wEvwl e b LT BT T MY EDu SO YRR { D TRARAR L IR M2 0 A0 0 o T Twa 1G0T RE £ 3 5 Shul S Hue bou PR A B Y 0 Tu s LT DadvgR 1 ThiQE B8 f £/ L il 16T s SSarTiqEf

DouTEROVIn DI EL S ana I M0t rrf qaln SR AADT o 1 D eylan i oda T L AD0ANE Ly Talu T MRS TReRCH 1 L 4 Fyhdh) prart Foon) Tav'y T1 5« BIoKLA1 ILFRIZL E1 TdXynioe i
:iwwxmwmmmumnnummmmmmg—" ' i S "

Sally dad SAT

Fbere g3 T AL KT Do d g F SCmad §I0ads g rr i 0 L Egres Lo s 1 R T g L PR L g I TLwi i K e Lo ] Ot S DT 5T 15 b aait WL TH ] s D TRTRE Dinl e T2V g mvanloly=d
SOV y BOFySqmavAL e E R T A1 LT 2Ty Rl e B T+ RIDEL SR 2L s LEAY rel TR 2 BB LG T PR RS 0T Do BOT okl ph v FdRg ) = WS FUI) PSS S I¥n D fudadH 1BUS e Tan S KA.
iiHer Il Lol BLL] gud i LA ] S uk? T e EE LTS P Pl Sf E T i R M=

Cadena original del complements ded cartificacitn digital dal SAT

153, 81 SRAITODI-Daic=4 155901 A=TARIBCESM AR | PoEd=10-

I4T1 82511 38 | MASINL 24 'll.'uI-n:'-:lqu-rmunnﬂﬂﬂ!ﬂlmmt]lhmlhﬂ-ﬂiﬂ-ﬂﬂhmulﬂiﬂhlwm““""-m""l“m‘
b F bl T Bk LS T B L D POV I RO B T s ML FS i fi s SO LU Darh ] B ypamEGea T S00em 1w Talu S GhESE T i iod L LA TyAgb Ik 1vonl Favy LEH+20cHLE



ELMANTE MUNICIFIO DE EL TE, TAM. %@

B BRHS wUNICIRAL TESORERIA
.f:..u-u:m- - EE HEE'BD DE HGM!HA- o u
~Zamprotante Fiacgl Digital por intemet i
Ejercicio: 2022 §
| RFC: Perloda | 04 Quincenal
| CURF; HNow2022 -15/Mowi2022 |
Fecha Inl Relacidn Lab; Dias da Pago: 15.000 |
Jomada: 01 Diuma FechaPage: 1SN '
MSS: o7 | Puesto: UNIDAD DE TRANSFARENCLA |
| Tipo sataric: Filo Depto: CONTRALORIA I
L SBC: 360.80 '

002 045

Total Percepc. mds Otros Pagos §  5,175.00 0.00  5175.00 Subtotal § 5,175.00 |
Descuentos 5 0.00
Retenciones § 449.92
' Total § 4,725.08
PAG ADO 2022] Netodelrecibo§ 472508
imporie con leta

suatio mi gatecianbos velnticings pascs DEM D MM,
EF pubd 4 My dspdsiclin 8l Brohive XML comespondients v iechi dels eoress
BB neenenen B caaided nefd 3 ek eEe decumenta 2e refeie estanco
SR N LEE ArTEpONnes ¥ deducelonas qui en &l Apancen eFpecHicsdos,

| ='w=tt

FUE - Pago an una spia exiiiciin
Emitide desde: CONTPAQI® Néminas

Serie del CefiSmda del emiser (0000100000041 2238137
Folig Flscad UUIE: |Cosee0rES1 13-4 B8-AFEC-DEST 5952503 1
Mo de saris del Carifepdo dad SAT (0000 00000050814 2355
Facha y hora de camificacitn; [2003.11.19T15:5808

Saile digital de| CFOi . ‘ I
TURAR FYPERS LB I S g ERNRg « DTh TADCE ke BT U i HIZY L Tebdp T 1 0T DTy ES I iptnm w0/ Enp 2 FOU L E et A v B E R inyFhec onTndl Bl e Twrupnd Syt Tyt ymd TS i Iyt B

{ Bl vrnel idb Ll L N T L G T TERN T T rp T 0 24 FET DS sV IS E L apawd CAPoE 1OuB k] « RiuT Bt 3e/ wETVEEAL SOF4 1 A TRAD 220 I0te T LRI RLE S K- 126 VEL Tulin
FEvg RS TRTTpiT Ty bauu I DEENRES S i F iR g KERE+ T PoETa d 6 Tages a

Salla del SAT

CEGAKEEnGT/ T L] N8 1] B0 a0 G0l Tt Il MO TE F R TN S A LN L L EN g e D iCme Tpd KT cav i S SV AT I fl g Cvalivl I e ToiT gL § JOlgBn smni 1 eV S vl fn S e FRRAGS
+ FIHINL THE 25 gul gl QLML AR O FVIVES FolinEDL PO kLS4 Gudtin o NER 18 cimainl Y Sl FLAYT fany /w1 Rl P/ 359 ] Y CDvpqiig 85 T RE DV HITRGL 3 FemhETLASN.
QUEit T lelTRhEryphes 39w P ILEIH v/ G0 WLa Ol a 0w S IR AN F ALY B jjem

Cadena original del complementa dal cerlificacidn digital dal SAT

1L 1 EI0FE =511~ dAR§-AHE-DI R0 SRET A0 L 20T -1 2=
1q':-u.-u:uz--m:-nuﬂn|:u:wmu|l=r|=m-|u-m"nrlnh'ul‘aﬂtHi-h'ldr"lhwlwmmf'm:m}:g:m“‘m""ﬂﬂ
Pt T i m I FPDE B pry el B LT v v e P el LB L RDE Te 18 gl T4 SEam ETp Tad rp T el 4 /] 3easviGrl daparitdPipiiuBck lamby 1 05

pocumento en el gue de conformidad con k previsto on los articules 3 fracckones XL XX, ¥ X00VI; 102, 110 fraccitn (Il 113, 115, 117, 120y 126 de fa Ley de Transparencla y Acceso a la
Informacidn Pibica del Estado de Tamaulipas, s suprimid ka informacién considerada legalmentes como reservada o confidencial que encuadra en el ordenamiento mencibnada.



™

Docurmenta en ol que de conformidad con lo previste en los ardculos 3 fracciones XVI, XXII, y X00/1; 102, 110 fraccidn 1if; 113, 115, 117, 120y 126 da la Lay de Transparencia y Acceso a la
infarmacitn Piblica del Estado de Tamaulipas, se suprimid la informacién considerada legalmente coma reservada o eanfidencial que encuadra en ol ordenamisnts mencionado,

ELMANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. L
TESORERIA

GORIERHS e UMiIEiFaL "'If
EEMEIETRLIEY FEII - EEDS EECIE,D DE HDMLHA nﬁ
Comprabante Fiscal Digtal par intamet

RFC: 21 04 Quincenal ;
: CURP: 0o 2022 -18Mow 2022 |
| Fecha Ini Relacién Lab: 04/0ct/2021 Dias de Pago: 1W
{ Jomada: 21 Diuma Fecha Pago: 1 |
NSS: 427 Puesto; JEFE -
| Tipe salario: Fijo Depio: DEPARTAMENTO DE ALCOHOLES 5
12 SBC: § 399.27 |

F‘ ErE"l 001 Eua&:ﬁb

Total Percepc. més Otros Pagos § 5,730.00 0.00  5,730.00 Subtotal § 5,730.00
Descuentos § 0.00
Y ' Retenciones § 54235
FAG Y &h Total 5,187.16
ADO 2022 Meto del recibo § 518715
Imparie con leta

cinco mil clevio ochama v glete pasae 150100 MM
Ze puRo & i SESOEE0N Bl Rrchive KL comespontients v ischi b la erpmsa
B MEnsioneds B canlioed nede & aue &5te dooumenso ea rafiess askepcn
OIS BON 156 pEACapLitned v Seducciongs que en & Apanecen slpecificadog,

PUE - Pago en una sole sxhBlclin
] Emitido desde: CONTPAQIE Mimines

Sara del Cadficado del emisor, |00001 DODOCOS 120817
Fallo Fiscal ULID: [1CEGADRA-S0ELBaC-ACALFRE14ETARIDE
B e sais dal Cadificado del SAT (00001 DOODONSO5143238
Fazha y hora da cerificacisng (et 4Tid:becd

Sello dighal del CFDI

PEENDS THrESITT Pt U Fanl 4/ BT oA vE-le VRS oy BERL/ vEu TENF e anpiqE yai Do Fovm i Sk F L ha g dis vl p Spds TN E BTV 2 o0e N0 FL ol TN U nl CAEqUaiREIvTsabelieT
JELBau¥el fed g 66y I TQUUTHIV o TrLEOE T a0URCT at o s diua L HEL D T 7 B S TFAEu Pl u Sy v U w RENLE rX B 1 v b el Bl S5 £ N Do It LE R O DR E R el ] |
SELAHL KT orl T F L0 L b ey B e h g LEN S T S ge L AgiTha MRL R amd J0L s

Salio dei SAT
Lt N TR aen f o R PO LS Ape e il Seallyw  EHY L e L ] T 0 £ 30 D O e R B Sy L D A L e e P 2 T o/ ¥l si Mg a3

EdTeg e Nidwid T boa d I KvE T AEc et B iaFod 1T blowmd Lrpb s TTuN T T Al wd Spal 4 i gbEphew it vEa l aX IV LEFEwEa i 33 D0 an iy TDE £l u PN La 0V LT § ITRES
retpd T Eede T 0L Funvg Xx Manda ra L Dishe dikam] 1./ KiaHiodu/ AIEN JDFRpue

Cadena ceiginal ded complemanio del certificaciin digkal del SAT

I 11,11 LCECRET 6= L B- 484 -AChd = TRE AT TARSRE | 303 T=1 4=
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ELMANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. @%@

SER ERs0 HENIZIRLE TESQHEH .ﬁ.
aiwiEi iTiaCi0n R - JEEL HE‘EIEG DE Hﬂmlm Ei_
Comprabanie Ficel Digial por Inbemat -

0058

RFC:
CURP: 01/0cti2022 -158/0ct2022

| Fecha Ini Relacidn Lab: 01/ 0ct2018 | Dies de Page: 15.000 .
Jomada: 1 Diurna Fecha Pago:  18/0ct2022
MSS: 0058 | Puasta: AUXILIAR . ;
Tipo salaric: Fijo Depta: GIRAS Y EVENTOS |

SBC: 5 260,57

A

Total Percepc. mis Otros Pages $§  3,720.00 0.00  3,720.00 Subtotal § 3,720.00
: Descuentos $ 0.00
Retenciones % 268.55
Total § 3,450.45
Meto del recibo S 345045
mporte con

_ . tres mil cuatrfentos cincusnta pesce 5100 M,
@ pubo & ™I GiEpoaicion &l drohivo XML comesacndienta y Feciti di 13 amiprega | -
£/ T0R Mencioness B onlifed neta 9 oue B3 documanto o rafiene etlanda
L =nI0NE COn (B8 QAFORDoHAE W ABdUBElanaE Gul Bn & spadecen sapecilopdias

Forma de paga:
Per dafinir
mma a2m
= PUE - Page en una scia exidoicion
Emitido desde: CONTPAQI® Mémings
Sarie del Centificada celemisor. [0000100000081 2206177 =

| Folia Fiscal UUID: |s2290883-9728-4123- SABA TIDFA1TARTS |
| Mo dé sacke ded Certfioadn del GAT (000G DOO0G0ECI La I3 |
| Fecha y hore dw carificacisn: [pas10-amiTam |

Selly digital cal CFDI

TR LY TURE T SRR L8] LISU0cad 4 T5/ G i ) twe i 884 THDHIOB0 A E 631) Tbw yOgaLow | ETTUTL e Ui M e v RS v T2 G0 PIE L wa 1L 8 My e R0
H'r"I‘ﬁ‘*mmmmuﬂﬂmﬂmnﬂHLMunhmnH:aqmmmmnuuuurp.lqlwimmmuul:u:h:lnm'u:lu-r
TEpDETho kL HeyLEL ] IVt SESCRIOCT 4 FCI0n / LA : ek hsd y S50 B8 L fes

Sedo del BAT

QLICE2 oL NHTE S gR T T qie d 50 00h iPRDEry] 19 VTILTEIOR HingE re T LT TE I BONFrp TIVED + F Ou UM TH P nacs FRas tEVEE T A LIONT SOTE P Rabenl v 4 TLEqa 1491
§ Tqiltak KHna D FLbiwinadn W WMl £ B Racb baund gl £+ LERE S 187 § dhgloanrin st gl THk=-1 K ooty Teld baPrpons g AR R= EC+ 1 D E DR 1/ D1 1B 4T SDATEREVALAE
§ R TR L P et ewis 1 cag W Thed e i1 5 R G un kg e vl L H KR (T e

Cadena original del complamenio del certificacidn-digial de| SAT

113114228 SERD -5 TR-4103=DAER-T 3TN TRR 7012 0221 0m

L3757 183 NI HABER] BT TSN [ I C P LR L TR S O T 1B LG Sem L T/ G B 3 = A TH T B b2 i M il L LR TUR L IMEL S P FRiRae iy it d
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Documento en el que de conformidad con lo previsto en los articules 3 fracciones XV, X001, y X000V1; 103, 110 fraccidn ill; 113, 115, 117, 120 y 126 de la Loy de Transparoncla y Acceso a la
informacidn Piblica del Estado de Tamaulipag, se suprimid la informacidn considerada legalmente como reservada o confidencial gue encuadra en o codenamilento Menton®do.




Bocuments en ol que de conformidad con o previsto en los srticulios 3 fracciones XV, X001, y X0000; 102, 110 fraceidn 1l; 113, 115, 117, 120y 126 de ks Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacidn Pablica del Estado de Tamaulipas, se suprimid la informacién considerada legalmente come reservada o confidenclal que encuadra en el ordenamiesnto mencionado.

ELMANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM.

BT ERND HERICIFAL TESORERIA E
LRI ETRACHRE R - BRI HEEEG DE HG.MIHA- E:,_ LANTI

Cuomprobgnie Fisca! Digital por Infames

=mrrefi e

' Ejercicio; 2022

: \Periodo 18 04 Quincenal
CURP: . 01/0cti2022 -15/0cti2022
Fecha Ini Relacion Lab: 11/Abe2022 Dias de Pago: 15.000 ™ e e
| Jomada: 01 Diuma Fecha Pags:  15/0ct2022 |
NSS: 0812 Puesto; ALUXILLAR !
Tipo salario: Fijo Deplo: DESARROLLO ECONOMICO
L SBC: § 163.06 |

E D k- n" - -. o - - E Y ) 5 I Im.
(OF 002 035 Subs al Emplec mes 24.78
Total Percepe. més Oiros Pagos § 2,340.00 .00 238478 Subtotal § 238478
Descusntos 5 0.00
;i : Retenciones 5 0.00
Total § 2,364.78
Meto del recibo $ 238478
Impore con latm

A8 o INeAEmAIOS dashiin v Eukire oaaas TEMOD M. N
Ep DD B M dBpAAISSN & Erhivg FIAL comeipondiame ¥ |'§:-|:.|E| dela empeesn -
Birig Mendiafeds e candiosd nela 3 que este documens & fefikne sxiendo
SN CO4 [AF PEMCEOLAREE ¥ GEOIUOCIONSS quir & & Bracecan especiioados,

PLE - Page an ure sola exhibicion
Emitids desde: CONTPACHE Mombnas

Seris del Cartificado def wmisar |0o0010000008157381277

i Fobp Figchl ULID. (503701 10-A508-<HSE-4-448-C5CT LEBDRSIE
| Mo de sade del Cerfficads del SAT. 000100000050 S142238

| Fache v bora da catifeacibn: (F2210-12TIT 2028

Selio digits! dal CFDI

SIAPTT LRty pla PR NEAI LT Bk Heh TROM buy L ch ORI UTT 077 wn 8 M000ap JOTEE LIghT TR ablu Mk r § L 80 T+ vRREss o Thoqm=3lu BA D) FaEw { WHET L igi el 3

Leivi T i1 (ednl FTVORPER: B 6T I wiis 55T furd il Bghpiou Tl K Dg e Gl NVE st REIEg s canMh s f v AT Dwl T i 1 T f 15wl STz by e NP aMa T TR Smatd
ﬂt!ﬂjn‘fﬂal!bn'ﬂluhﬂiWimuﬂhﬁnﬁphqﬁ : - :

Sedlo del SAT

LESABERIHA] 51 Tveqd EFEapiunl 0 e etk i LETAST G ed » AN Ev RS o F 17 5 3BV IR B DI Thed i Spk gL My BIVTOK o INTREVOVBRui eVl Sl B K] 11 MSr il
EEYInrus] S ugiun Pabg LI Sul L L P TET U g e DU TE 0 e Fo FL Byl Ias S T (D0 £ Ol L8 Lm0 PO T Lot p LA 238/ £ 1 2L Abd g RERRLESL I B ITHILAEINILE
KK IV g L ama g FERE L beghe | B3 Sy L HEAEeulls LA Lo 0L el pas he=

Cadena orginal dal complaments del cedtificaciin digital del SAT

1. 1RSI TEL - REA BRI E- B RE-CASTITNER 520 2022 10= ;
;.;n 1.-1n:um.|¢|Luuwulwnwri':Wmﬂmwrmhm:mﬂll-n‘luuil:mmn-ﬂm!m!mulnﬂll:ﬂmnlﬂmfﬂ*mrﬂw‘“ﬁ
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SO EEED WEHIC PR
e ERRE TN B 3 - DR 3a

MUMICIPIO DE EL A TE, TAM. A
ELMANTE L MANTE W
RECIED DE NOMINA

@l
54|
S

n &l ardenaméento mendonado.

: Periads 18 04 Quincanal
| CURP: 16/5ep/2022 .30/Sep/2022 !

| Fecha Ini Relacion Lab: 01/0ct/2021 | Dias de Pago: 14.000 -
§ Jomada: 01 Diumna | Fecha Pago:  30/Sep/2022 ;
£ NS ora2 | Puestn: ALXILIAR -
E Tipo salario: Fijo | Depto: SECRETARIA DEL R AYTO
(=]
=]

|$5H:: $ 185 45

'&'\.‘T "'Ll_ l."-.‘_. ‘.'J-‘ |_-.-
ettt o L

jia

[ e o e
|

. ll-? .I—+IIF.*‘_‘

113, 115, 117, 120y 126 de la Ley de Transparencla y Acceso a b

3815.00 000 28500

Percepe. mis Otros Pagos § 261800 0.00  2518.00

Subtotal § 2,618.00
| Descuentos $ 0.00
' Retenciones § 4.08
Total § 2613.94 |
Meto del recibo § 2,613.94 |
Impora con et

dos mil seiscienios rece pascs LM 0D MM

kR

)
T A

i SERIEEAN & 8rthlvg ML eempscondianie v Mo de l3 emprats
=3 MEnoonss B Canbind nefe 2 gof s documeme se refens esands
CLATA 00 155 DR LGRS ¥ deduttiones qus en & siarscen EIpECRLRIO8

¥ F..I" F'-l-:b &f una :-n'u azhibleddn
3 Emitido desde: CONTPAQID Némines
s del Cartificado del emisor | {00031 000000S 2RIt |

Foks Fiscal LD I;t:u AL Lo A<D DR 28R E taBO 4SS
Me. de sarie del Cerificado dai SAT |na:mu:-mm:m
Fachs ¥ Nesd de carifageisn: :.x-n.m.arrg;-q. 2

T :wwmm:u-mwmumu:tn!mmmml m.u STOCAERFDT Lo iGafrasl B
BT SO sk PR T IO Ach o mpt] T - :

mﬂl!ﬂ!wmitﬁ;mmhlmm:u.mum:mm“
'.uh-lilﬂl:l-'1:ll-ﬂ:'rtlhmum:ppq:umunh=um“;m—

e odwlg T s Rolbatot

Docurrents en el quee de conformidsd oon lo previsto en los artfoslos 3 fracciones KWL X0, y X004; 103, 110 fraccidn ll

informacidn Fblica del Estado de Tamaulipas, se suprimid b informacidin consi

Selio cal SAT

fﬂ‘:“ﬂ’-"'f-F-""""l'!ﬂr!llﬂl-Wlxﬁh'ﬂl‘mﬂflwiﬂﬂmﬂwmmmmm1-mrnmmw:ur¢m
"“ﬂ-ﬂFl"Jﬂ“"ﬁ'mMlnmuimmu'ﬂmmjﬁjvlI-n'lllu.'lnn'ﬂw SAPTELA s g ENeE S o T eE st gt p R I T Tkl ] BN rel i
rrrmn T T S W i = e e R

Cadena criginal dal complemaento del certificacian digital del SAT
113530304 RBF4-CITR - 401 5-RI08-1EEEL 1904 35 | 203 3-29-




Documents on el gue de conformidad con b previsto en los aniculos 3 fracciones XN, K00, y 30000 102, 110 fracckdn 15 113, 115, 117, 180 y 126 de la Ley de Transparencis y Aucceso a L
infarmackn Pablica del Evtado de Tamsulipas, se suprimid la informacién considerada legalmente como reservada o confidenclal que encuadra en el ardenamiento menclionado,

EORIEAMO wEEICIRLYL

..:-.ulnrlulnl EETLEE 1T [ REI:EI:I DE HEHINA n“'m
Somprobants Flscal Dighal por memet S

ELMANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. - M
TEsﬂREITa'!A o

: Perindo 18 04 Quincenal
CURP 16/5ep/2022 - 3 Sepr20d2
Jornada; Fecha Pagoe:  30/Sep/2022
M5S: 0785 Puesta: ALKILIAR .
Tipo salario: Fijo Depte: GIRAS Y EVENTOS

P 001 001 Sueldo

| SBC: § 212.63

= e

F 0071 018 Retoactv 40728 o.00 407 .26
- fi i 5

Total Percepe. mas Otros Pagos § 345871 0.00 345871 Subtotal § 3,458.T1
Descuentos § 0.00
Retenciones § 132,96
" Total § 3,325.75
Mato del recibo § 3,325.75

Importe con letra

tms mil reschentcs vednticinoo pesos TRMTOD MK,
Se plero 1 oy deposicidn o srcnive XML comespondiente v recini db 1s smprets
B7IoR Mensionagds i@ canlided neta 8 SUE 2908 dasurmanto 58 rgfise astandn
SenltaTie o IRS DAFCASCGNEE ¥ Shduseiands Gue &N & aparecen espaciicados,

et

PLUIE - Pago an una scla exhilblcldn
Emitido desde: CONTPADHD Momings

g dal Cartificaco del emisce [0000100000081 2238127
Febe Facal LRID: reobh 1 18- 0 Ee-a 7o -AaDE- T2 FaA 18RS
Na, de serie del Cerificado ciel SAT D00MICODOIOE05143338

Feacka y home de cenificacitn; J07z-0ba8TIied 18

L]

Sello chyital del CFD

T Cics P ama TR PR el Ty T TR T S| + PR woR S il RT3 S TS D e ST p o et L T ERA T TOME B A vt T o T /1 DOm S & .7 LB e R I g
W:Illnl-l'mr!ﬂuﬂm-iﬂ:nqiﬂmm;wmmupqﬂm:mm;mmmﬂa:m::ﬁm“wmﬂ 7 P58 Tol L DME
MereCplens TuyDriad ThrrE a2 C2An Tl i DyrAThed FRITge=

Sallo del BAT _ .
KEEZ S ERuOA PO et PO Sl YL u g SR P P v E S AR e L AN IS 4 T dna el g T W EB0U T g K21 B el T rEx Wi L 00 L 0y PARGMERD/ L 0N B MHpt B katredir) U MO RIET
Bpedan v T SADEA MBS 8 LRGeS nCL Y R B R T s H e Pt T L 54 wined 1 s EDCRAR Wil € x0T SN I ITENT L Pt fanac S INLEL O Bv INVIEN S Lad B C1 Ly g 33wt ]
Doy il £ T2 ne S0n P et Ega L eyl ¥ 89/ cOTH g L G gt + LU Yilims .

Cadena oniginal dal complamenba del cariificacidn digital del SAT
[ 15 .1 | THODEL15=26 ER-4 TIE-AADE-TIR4APRAL LIS ] TE2T=00=
IETIY: 40 ¢ LA HAEEH ] BT | LK T P, gt o TPt bL Vv T TAAAN B L L EowaChNG wal S BTG BT B WMo Lpe s LT IHASI T IXN S e deiiua k)

L1357 B C v R T o TRt L Vs BT b TR AV TLE s L Wios Ra Tham
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aPITALCION 1A1T- 405 RECIEO DE NOMINA B
Cermprobards Fecel Digitel por Intemad

MANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. . 2R
o TESORERIA | T

Ejercicio: 2022

| p280 -

| RFC: Periodo 17 04 Quincenal 1 i
CURP: 01/5ep/2022 - 15/Sep/2022 - :
Fecha Inl Relacidn Lab; 16Ene2017 Digs da Pago: 15.000
Jomada: @1 Diuma Fecha Pagol 155ep2022 |
HaE: 0280 | Puesto: INTENDENTE

|TIFHJ- salaro; Fljo | Dapios ESERVICIOS GENERALES

| SBC: § 16381

KWL, XX, y W00V 102, 110 fracckdn 1IE; 113, 115, 117, 120 y 126 de la Ley de Transparencia y Acceso a la

QP 002 03% Subs el Emplec mes 24,78
Total Parcepe. mds Otros Pagos § 2.340.00 0.00  2,364.78 Subtotal § 2,364.78
Descuentos 5 0.00
Retenciones § 0.00
: . Total § 2,364.78
Meto del reclbo 5 2,364.78
imparte con letra

@as mil rascientos sesenta y custo pesas TRILOMN

Ze puso § 1 S820siciin el erchive XML sormessondiens v ety defs smprasa
wTie mencioneds i ceatidad neta 2 qus &5Te documenta Be refene evtands
TonTAI SOR 188 GertEOOnes § deducciones que en & Aparecen eapecificacion

PLUE - Pago en ona soia exhibiciin
Emitido desde: CONTPAQIE MNomines
e Baris da! CamMieads dal emisar 0000000005128 7
Foilo Fiscal UUID; (Be1saasT- T304 00 AA0 . 20AF 02600850 |

Mo, ce serle ded Cerificedo dal SAT: (000 HOOMOS0 411 |
Facha v hera de cartificacin: Iors-0e-12T15:2858 |

L]

Sello digial del CFDI _
DRy TiL s M FVREHEROOICIN] SET MeaS sHTSE 2o T/ 2 Loy rs KV ET L0 ImT R e v | B Y ud Srhad 2l vipa Fal Dengnd FT0pe Dl I TR} Cawivey ol LI ] Miaufr il

yHEApELTIr )+ EOCIIr -+ N LK ehrOpD S TH R RS eI T /MO § 0T Jee T M S0+ g U B = Lok s SHE P pY TR T ESp K+ Dot b PR Dcln 1 S350 0B LA TR o) SEC M tui H i kTghlaV E
WECTHEA # Eh Lug S LTHA TR ST DONw kGL LIFE 7Y L L D0+ [ OTH Phe Vel eig L] Yums

Selio del SAT .

SpoateREl  ETNE  hpaTT da L T e T e R AR T S B R A G B T SU S rvaha S L I ek 1S S A nid i D EED+ v FOLL k MIw S ETUOmg TR L S g
BT pima REE It gE TERe2p Balln Barg Ll Eow 5T a A D PO SV e 7 JLruN DA Thal 1 183 bbbl Do THERA L O N0 T SNGRDNAAAS TN n 2 iy TN d yen ot 31 CHL CREMN 21040
CEEd eyt qaa T ORLEE MoVl qua Dol VEv FETpL S e T T I P s g e

Cadena original del complemento ded cerificaciin digital del BAT

{11 L AL RNES T TIC md FOT=ARA L e RERFOINDCGEE | 202 T-E0= ) .
1IT151201 54 |mun:u:-_:u,-.u.ufumu.:mrumn-:umm|lm:-::=immrﬂhrﬁrﬂiil5h*ﬂ‘ll:m4q-:mhumi“ﬂ;:m;i
= a = ]J_mvm ! Lh-103 4 !'I 1 Ilm pegm T 3 S Ciaa
=S 02, 8 U L Wit R e MR T c 3 1000 0 2 D M E Kl RO BTV AR AT D S g T LWL ARA TG RERL ® L2 R0 2t e 1

informaciin Piblica del Estado de Tamaulipas, se suprimid la informacidn considerada legalments como reservisda o confidencial que encuadra en el ardenamients mencionada.

Dowmenio en el que de conformidad con lo previsto on ks articulos 3



Documenta en el que de conformidad con lo provisto en los articulos 3 fracciones XV 001, y X300V1; 102, 110 fraccién 1; 133, 115, 117, 120y 126 de |a Ley de Transparencia y Atceso & la
Infermacidn Piblica del Estade de Tamaulipas, se supeimid la informacidn considerada legalmente como reservada o confidencis] que encuadra en @l ordenamiento mendionado,

R STR ERNG wMunICIPAL

& Jemeati FF i Frfw JEFIS TR

e
i ELMANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. %@

FI!EEIEEJ DE NOMINA EL

LMANTE
= 'tnma-en:nla Fiscsl Dl;h:-purlrr'm ' -

| Plrlu-dn 18 D4 Quincenal
; 16/Agai2022 -31/Agoi2022
| Dias de Pago: 15.000
|Jnmnda: 1 Diuma | Fecha Pago:  31/Ago/2022
NES: 0435 | Pussto: VELADOR
Tipo salario: Fijo | Depto: BIENESTAR S0CIAL

5001 001 Sualdy

OP 002 035 Subs sl Emplec Mmes . 6564

Total Percepc. més Otros Pagos § 2,130.00 0.00  2,196.64 Subtotal 5 2,196.64 |

Descuentos 5 0.00

Retenciones § 0.00

Total 2,196.64

Mete del reciba § 2,196.64

Jmparie con letra
i tios mil clento ndverta y Bass pasas B4/100 MK,

Er puEs 5 M dBposicidn ef archivo WML comespondiants v fecli di la amprets
BTOR MAeNGIonsds ls cenfidad nete & que este documerts sa refisse estards
OO COM 195 percepoanes ¥ deducciones que en &l aparecen sspecficades,

4 PUE - F'a.p-:am ummnhfham e
Emifido desde: CONTPAHE Néminzs |

gal Cerificade del emisor |00001000000512238127
Fodo Pigcal ULTD: [0ierimmaFASS-SF 188640004 ET0511E
M. da gasie dal Carificacs del SAT G0001000000508142208
Facha y hora de certificacitn: ozs.osa0Ty4 1458
Sallo digital del CFOI : '
SCH R ILA mOLaD] mﬂdﬂl?ﬂmmmmmm-emmwrmu;mmnmim M3 Sp P iRy T s T ER I R Fptdy

hlmmnmr EMRTEL Py B MO 1 e EETZRabie P e e "
T s G 1-!::. WU AG ST e R I RS T L T B s Bl RS i TH A ST S LS80 53 TS

Selio dol SAT

ﬂﬂﬂ:Ir-lfmmmtmrmnmmnmnmﬂm+mmwmmimim::w:mm:mrumtmtmmhlrutuﬂ:mmww

EI=FHaKIcn TLPEL d=TRulCOETnRL L a AT e dd 2ol Bag Dy b £ TS T 1 TRV O T sdin i uH dych oord whiaduTAn v ol Bpd T ecd TRALT A twqtr BpT2/ Tqtral ek lan L FA 8 1V S0 wild
IABK TS uLal PegoT S bav/ S cluxn NPt FE R IR/ REQRRCY TTHRE LM C ge=

Cadena orginal del complemenio del castificacidn dighal del SAT
[ 13,1 IR ETITTR=TASS=4 T =B34 D=0 TIOR3 L NEZ0E2=00=
JETLA P14 050 | HAS DB O3 TOR | SCUMIp Y b ROLNDL eV dngd TICH BOL TS b N TR Y Tabe 508 I-¢ Hie0c ) ) Gy DuodCl PomisC bagl FIVIBpRI Raalopu TT ancdl Sl dpk
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ek ey 1o ] o T YD p PR = Do T BT hen TEHEba Pl £/ T20Bals NPy OB LMOL Ky et bl e ] REU S RADL PR VRQETIQREQLIHAUA g A L ATy




rticislos 3 Iracciones XV, X001, y J000d; 102, 110 fracckdn li; 113, 115, 117, 120y 126 de la Ley de Transparencia y Acceso a la

Docurnento en of gue de confermidad con lo previsto en los &
infarmacidn Pibica del Estado de Tamaulipas, e suprimis

BONINEHD WUMICIFEL

EEEIEIATLCIAR B83- ddEE REE'BD DE HUHIHA- .
Comprobars Fiscal 'Ehiﬂﬂl por Irl'.ln'ru'l

ANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. AT
ELM TEEEHE:!A %"-"

Ejercicio: 20! _
Pariodo 15 04 Quincenal !
CURP: 01/Agal2022 -15/Agaf2022
Fecha Inl Relacion Lab: 01/0ct2021 Dias de Pago: 15.000
Jornada: 1 Diurna Fecha Pago: 15iAgao/2022
| S8 TS5 Puasto: ALKILIAR
Tipo salano: Fljo Depte: DESARROLLD URBANO ¥ MEDIO AMBIENT
EBC: § 258,21

| 0TSS5
| RFC:

P 001 001 Susido 72000 0. 00z 045 ISR mes

a"_
%.
|
5
:
5
§
E
:
g
3
§
‘
-
-
g
=
H
E

l

 Total Percepe. mas Otros Pagos §  3,720.00 0.00  3,720.00 Subtotal § 3,720.00
Descuentos § 0.00
Retenciones 5 289,55
Total § 3,450.45
Neto del recibo § 3,450.45
Importe con letrs

tras mil cuatracienins cncuanta peses 45100 NN,
Se uBa & 11 CEOOSIAN al archive XML comespondients v Feli dé fa'ampresd
BITios manciorads s candidad reds 8 que Este dooumeni; 5 nefikce satando
sorifanne con |85 percapoanes ¥ decustionds gL i@ Bparscen aspecicadas,

Forma de pags;
#8 Por defini

PLE - Fago en una sola &xhilvision
Emitido desde: CONTPAQMD Mominas

* Serie del Cartificaca dakemisor: |00001000000512236127 5
Fodo Fiscsl UUID: [CoaseBFe-T00ES3u0-AR00-1IEQCTRANFDD. |
Ma. de sarie del Cerificacs dal BAT: 1000KREDS 143 5
Facha y hora dé censbeatiin DE1ZTI3:24:37 |

Eallo digital del CFDI ;

B Y £ T FTRK N RGO Sia Sk vl TR (07 G 2 KOS lmo-'rml-mutmmmmrhmltmmhlfﬂmmilmlrrmmmﬂ'-ﬂ'“"
Cpifliml mu-umrra1ummm"muqu:mwnmmﬂ:mmunnhmmhﬂt?lllmﬂmkmnumlmm
4 Ty TR T CO L Do f TO T T Genr E A LIF O MV T TE MR I T e WR E s

Sado del SAT re
luh!mth‘:l-hl"«"-ﬁmllﬂ-'ﬂ-ﬂH“m:nnmmmﬂiﬂ*ﬂllﬂﬂmﬁ"HTEfmﬂﬁm“l'ﬂ‘“*”‘m'wﬁur:::“m:ﬂlﬁ
“u::m.-;wgﬂmumuq::mmmmmﬂlwlmflmhi'-hﬂ-?mtnmwﬂir COal LI

#i Zhemies G TulrEa I PhLEd e T L0 TR TH 4 TRTRK] UehTet b nsa N Tih==

Cadena ordginal del compiemants del cantificaciin digital dal SAT
l;:;:?:‘;r m:ﬁ::rﬂwﬁmmnﬁmﬂvﬂHHMMﬂLMle:ﬂu:ﬂ1mnnu‘ﬂ'ﬂrﬂﬂu1uihn LirrualfRMATI fasegall
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SEEENNS MRS FAL TESORERIA

;:% ELMANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. %
! T T L T T HE’EIEU DE HﬂMIHA B.'M

fﬂin:. 2022

RFC: Periodo 14 04 Quincanal
CURP: 1W-Juw -ﬁuaﬁiﬂﬂ
Fecha Inl Relacién Lab: 03/Dic2021 Dias de Pago: 15.000 .
Jomada: 01 Ciurna Fecha Pago: 31 42022
NES: 0622 Puesto: ALUXILIAR :
Tipo salario: Fiio Depta: PREDIAL Y CATASTRO
= |8BC: & 133.78

5 001 001 Suelds
OF 002 035 Subsal Emplec mes 80,08
Total Percepe. més Otros Pagos § 1,820.00 000  2,000.08 Subtotal $ 2,000.08
Descuentos § 0.00
. Retenciones g 0.00
Total § 2,000.08
Neto del recibo § 2,000.08

dos mil pesos 0B/100 M.N,
£ puso & mi SBDCERON &l archivo ML comespondients v fachi de lelempreta
BiTOE Mennonads 8 canfided neda g ous st documenns 58 refisre astands
confuirne oo i peroebcicnes i deduccionas que &n & sparscen especificedes.

T R A
Irma qel e

PUE - Pago an una sola exhbicidn
Emitido desde: CONTRAQIR MNéminas

Serie del Cenificado del emisor; |0000 00000051 2236127

Follo Fiscal UUID: |Beai40aE2- 1 BO44E0E-8E3A TFODEFISIACT
Mo, o sere cel Cartficado del SAT [D000TO000G0E0E142T58
Fecha ¥ hera de cariificacién: [2002-07-14T15: 2843

L]

Sello digital del CFDI . —

Uwﬂ1ﬁ*mﬂ=lmrﬂm!mn?MI?m'iﬁ;ﬂ.ﬂwmdtt:jﬁuﬁm.ﬂﬁmn?&ﬁ;u};ﬂmkﬁ&miﬁﬁpﬁ;hﬁim
SEET BBy VR La U DO LT FE X7 P E dotent Ta0 n e IR T 7+ T LI e diuwl £ FORE 1wl ST S FERBIRC LiCoenad L ¥y T Labd TROT i N I gL ED T dn e B es $1K]
LaeTTbVEalfTs slal, KIES TRl sl TpTHLEQTINTRL /BB T IE T Binakives

Solio del SAT ... . 2 o T e R 1 e g o
PLETAS e AR e e Hga T IC e T G L Botn S s WLy wrid UGB o el 5L ik T SO0 e Tihom 0 a8 € e T ES LS L Iw /S S0 e Dt 7 126003 2 PR Bl TREa S 1 200 e 1w 3 7
Ea| T L2l CAVPT ] Mmoo LT XIS TagTha L NN 650w 1IN E¥Y Sonull M TEans =T ¥ 10+ TR i8Er ] e i hrd T lu f FELTHoOV e T30/ F Eplte S a0 p ks Foe L fa L ENT ol gmic]
BIeheTSE e ol i el dia PV ke BAC P g KER+ QR EDL Cax0sa | iy S g

Cadena orginal del complaments’'dal cartifleasidn dighal dal SAT i ! ¥ ot nl
1180l BE4DTEE-EA0H -4 BT -0~ TIDETHASC 1 20 =27 ; .
LTS THL LN | HAS O L 01 TE0 | Ty G S0 L 00 N g Jten Y ph T Y ecC Wl Ra 1 607 alnl Ppospicp i kA e ki SAL ATIHATSMATTROOAERT T DoacOFARA Kl L RRBXIET0 7 0

EDE3 e el ekt SR P oga LOTPEiudonsTa i ThAmd P tu TN ST Tyl S PR RN L o Tty LD & Ll SRS
__.Jﬁdu.-mfmaﬁfm. P J-1Itlﬂﬁmm\-ll minmtﬂm!ulllu—iuﬂW] (Tl al et nlag o b ML B b BRI

Documents en & que de conformidad con lo previsto en los srticulos 3 fraccienes XVl X0, y X00/; 102, 110 fraccda T 113, 115, 117, 120 y 126 de la Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacidn Plblica del Extado de Tamaulipas, se suprimid la informadidn considerada legalments coma ressrvada o confidonclal que encuadra en & ardenamiento mencionsdo.



SOLIIESQ MiyHISIP AL
adnermilgege Jid - 368n

ELMANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. T
TESORER o
RECIBO DE NOMINA

EL
Comprobania FEM:II Crighal per nbarmet o bl

| Ejercicio: 2022

Pericdo 14 04 Quincanal
| 'L':l.lFtF' 16/ Julf2022 - 31/ Julf2022
| Fecha Inl Retacién Lab: 01/Now2018 | Dias de Pago: 15.000
Jomada: 1 Diurma | Fecha Pago; 31/ ul2022
NSS: 0228 Puesto: AUXILIAR |
i Tipo satario: Fijo Dapto: PARTICIPACION SOCIAL

- S8C. § 163.81

Susido

IOP 002 035 Subs &l Emplec mes ' Ta478
Total Percepc. més Otros Pages § 2,340,100 0.00 2,364.78 Buhtmal 5 2,564.T8
Descuentos § 0.00
Fetenciones & .00
Total § 2,364.T8
MNeto del recibo § 2,364.78
importe con betra

ﬂurrllmdumm BESENTE ¥ CUITD u-m:-:?'ﬂ'-ﬂtﬂ MLA,
Z& puso & M gacopicdn 8l aehie XML eatespondients v fechl df ks ampreta
arias Fancicnada b cankiced nets 8 Guk &Eh dosurenio s fefiere setande
Eonfarme con les pecepcianes § que en &l aparscen espaciicados.

i e

Emflde desde: CONTPAQIE Mémines

Serie del Cenificado del emisor |0oDSID00000S1ZZI8T 2T
Follo Flscal UUID: |BE1FAZET 200484 0-EA)-Z88DT BRAE 1ED |
Mo ce parls dal Carffesds dal SAT DOCOIs08N4 2208
Fecha v hora de cartificacitnn |[2022-07-14T1E: 2407

Selk: digital del CFDI ey Ty : -

FOLHERLASp Lar PoexosdEl ir‘lh]lﬂn-ﬁa."'rrru:n'w.r-c-u:ﬂm..rlm:nhyrﬁﬁlwunh—ujuﬂqmmummum-mm
Fge 3 Gy qaip TR ANET T B I FT L s T p b PR AL T opd yE v e DGO R LA ST vILh ST pd e Lo e ey LaHamd X FRGRed | Gul TP ERanT d wal ) g d s
DI04 eI YT IO ) il T OC 4wy PR+ U T8RN0 LS s B+ | HEDSTASs

Sefo del SAT

Documento en ol que de conformidad con o previsto en los articulos 3 fracclenes XVItl, X, y X000VI; 102, 110 fracckin 1l; 113, 115, 117, 120 y 126 de (3 Ley de Transparencia y Acceso a la
informacion Pablics del Estado de Tamaulipas, s supsimid la informaciin considerada legalmante como reservada o confidencial que encuadra an el crdenamizmo mencionado

wupeumujuulmmW|mtﬂmmﬂmﬁqﬂsutnnnm1:mtmmlﬁulliﬂm\'ﬂhrﬂhﬂﬂmhmwmﬂ Hro]
SNSRI BrExp e Sa O TV 1L AETAT P TE/ s T 1wl Py e 61 RO ETRIC Se0 8 /7T o £ WO e AR CLod IR il 000 PASCTR M1 s BECHHRFOLdd KT H Lith Jad Lol L
rafuial AT FTate sCvad LEaii L opd RS CL L R AR fu Sl il gpT] akahes

Cadena original del complemento del wﬁ::-m ghﬂ del SBAT
S :.a..m"tiﬂﬁm;mwwnmmmafnmlm:ummﬂnmmmmum-m:m:mm;gr;:
ﬁ!ﬂmﬁ{Wmﬂ!HWWﬁH;muﬂ&ﬂHﬂﬂmmum Tl TT o iy s L R EL B T LB OT g Ty DMy eyl

| i i g T o Bl T N T N N —— b T e Ay s A RIAL JTINERN



Documents en o gue de conformidsd con lo previsto en los articulos 3 fracciones XVIN, XX, y 000A; 102, 110 fracciba 1I1; 113, 115, 117, 130 y 126 di la Ley de Tﬂ"’ﬂ"ﬁ:ﬂ-"‘“ﬁﬂi 1a
infarmsclan Piblica del Estado de Tamaulipas, se suprimis la informacién considersda legalrmente como reservada o confidencial que encuadra en of ordenamiento menc .

MANTE MUNICIPIO DE EL TE, TAM.
u.qul-uluﬁ ulMiEiFaL TESORERIA w
A A RECIBO DE NOMINA ELMANTE
Cernprotanis Flecal Digital por Inberel . e ey
 Ejercicio: 2022 |
RFC: | Perloda 12 04 Quincenal
CURP: | 18Munf2022 - 301 Juni2022
Fecha Ini Relacion Lab: 01/0cU2021 | Dfas de Pago: 15.000
NSS: 0781 ' Puesto: ALKILLAR
Tipo salario: Fijo | Diasptn: PARTICIPACION S0C[aL
| SBC: § 163.05

Sueldo
OF 002 035 Subsal Emplec mes _ 2478
| Tetal Percepe. mas Otros Pagos § 2,340.00 000 238478 Subtotal $ 2,364.78
Descuentos § 0.00
Retenciones $ 0.0:0
Total § 2,.364.78
Meto del recibo § 2,364.78
_Imporie. con letra

) dos mi tesciantos sesenta ¥ cuatro pesos TEMOD MU,
S puso & i disposiclén e erchive ML comespondianss ¥ réeibi o lnampreis | -
aTina mancionads 18 cardided nets 8 Qus s5he documene se reflete estardo

confarme oon 155 parcspciones v deducsionss que en & sparacan espacificados,

Forms de pago:

PUE - Page an una sola exhibiEn
Emitido desde: CONTPAQID Méminas

Serin Jded Cartficads del amilser: [oopoinoononstzeassr |

Follo Flscal UUID; (Dap o8 0us Dy Ts4 336,48 1 Bl e DESCEISTAR
No. de serie del Cant¥iesds dal SAT (DOMGLO00000508142238
Fecha y hora de cerificacidn 06-30T 180022

L]

|
Seda digital dal CFOl i Jiape .
Sy AR TP TaL82 JIVIEKAL SaxMENO O] TN TR BEEE /S0 b D LTV T OaALA /S g i B e Thand G b AT R P + 1 tHEaqleArTLAR U S
MIhm-ﬂwmmﬁﬂﬂHﬂI"Twhﬂﬂ?mm{7HﬂmfﬁlmHMlﬂJmhM1H;M|!n:;‘pﬂ:Ithl 3 D
:muliumuwu.'umuuuijummﬁu:—uhw:uw:

e
Sallo del 54T :

BITU 2 RAa 3 3L Uhdwr] gm0 a0 LSR5 L ORIV B e m g e Do KL ¥ 8 el Wi L N N p T e T T B i O b by B0 TR L I
FAPEQTTH BT LCTT s L TN TeAd g 181 B Taboygs

TARDAHCET RS S4E )Pt vaOle prps » 10r y SA0SFUH Piduld qiluss vl Sinp L erk Terp i 3vi 1 8533 FeaasT 4 JoPhi T
RNy T S e T i 0Ly TH T T SN N I T O G B g LV r A L

Cadena ariginal del complemento ded camificacidn dighal del SAT .

11 LD T2 NDA SR -0 2 34 -2 L D= CADTRCRIETAN | 203 - 26~
I8T18: 00 12 1SAS0RLATAIED | DLl due Ep Tl gl gl W Ean i B ai TRC S Sc ) TR WG T Sue 3 BOEL i Aty JLTVL oou Ly { Clyqoiugs Fape R T d T T Tan ST ch] /Ny (B R

o,
=G DT e LRy T M By T s BT gl T T L2 DTk b pad Ted L TP i S enl T ipsd Then QT T Asa TRy JOCyZAE T/ LG/ PVEALNY TRIYS A0S
W:“mm"nr::ﬂiﬁlmﬂlmﬁmﬁ?”mrwﬂrI.ﬂ'I::lllnlllil“Hmi?ﬂ“ﬂ“ﬂmlmﬂlﬂ“iﬂlh|




Documents en &l gue de conformidad con lo previsto en los articulos 3 (racciones XVIIL, XX, y X0000; 103, 110 fraccidn I81; 113, 115, 117, 120 y 126 de la Ley de Transparencia y Acceso a la
Informacitn Piblica del Estado de Tamaulipas, se suprimid [ informackin considerada legalmente como reservada o confidencial quo encuadra en el ordenamiento mencionada.

WP

E

ELMANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. @/ﬁn
TE-E-DREFEA g

SOB[ERND WUNISIRAL
e T T T - RECIBO DE Hﬂulm B rt T

Conprotante Fiscal Digaal por intemet e e

T it

GTES - Elercicio: 2022
| RFC: Periode 12 04 Quincenal

CURP: 18U/ 2022 30/ un/2022

Fecha Ind Relacién Lab: 01/0ct2021 Dizs da Pago: 15.000

Jomada: 01 Diuma Fecha Pago:  30VJunf2022

MES; 0755 Puesio: ALNCILIAR

Tipa satass; Fiio Depio: BESARROLLO URBAMD ¥ MEDID AMBIENT
SBC: § 289.21

Total Percepc. mis Otros Pages § 3,720000 000  3,720.00 Subtotal 5 3,720.00
Descuentos § 0.00
Retenciones $ 268.55
Total § 345045
| Meto del reciba § 345045
., Imporie con lstra

tres mil cuateientos cincuBNta peses 45100 MK,
S& pasd & M dEpsEictn o aithie XML comespendiens y recikl di lzsmpesa
aTha reenclinsts @ canboad nets & qué el documento s@ refere eshend
CoMTaITE I 188 pRIEERSHAs ¥ deducciones gue en &l soasecen sapecEoadion.

Fifmb ce pego:

PUE - Pago &0 ung sala Exhibicion
Emifido desde: CONTPAQI® Ndminss

Saris dal Cenificedo del amisor |poooi0000d051 1208127
Faolio Fiscal UUID: 1 ESes0rE.ARR L0 E.AFDC-CFRA20ATIE
Mo, cla sacde dal Cadfesds dal SAT DOCOONECE T 43758
Fecha v homa de cemificacion: [Tes-08-20Ti508T1
Sl digital del CFDL ;

!'lII:r-:"-II-T!l:-'IT-Ill:.‘cb.'ﬂl-uMmuhﬂm'.q:m:Ezul:ﬂtr_run'-m&i{n:ﬁ:&q&iﬁmﬂi@:mﬁhﬁhﬂﬁ-ﬁﬁhmﬁnﬁm:dﬂji.-'l.ﬁmlhl:h
FEqp T eale A IHI L OB BpFIE rER s P S e o) KEARE SO0 ] i AN E T G R ITY DV s 0 LN St gy Cy £ Y AZ RS Ep L g BT 1D E Budgup Sl S o dman FTAN TR r T RN GETRR SR Tad T 00
SRS Par ik oDk R e Ted 7Y SR YU PR TH Titnl T Mo J2ai In Tyl xiime

BFPHATL Yol R EAET v r e Sl | Tay b i s fla EReevah ST ST 1900 10 TELEKEL R/ AN e quL Y piogl S 0D 0 TRaTAL 1 5 YA pied UF S0 dir] v o KRG A b ghliauil d sVt X
i P T o ymai ST roa XE el et et Bad 0 K A DI D0 e IRTL quonba b /% £ ea b0 4 43 pa BEUADE0] B ALy oM ATp OO I TR yRi L be L de pviitRaquEnl Tl
BiFTHA T Sonl AN FERRE s RS PP T B eVl FeAL b LT o+ LOra faL NV T 0T A==

Cadena original del complemania del cerificaciin digital del 54T
11,11 LERFEATE- AR ~410E-TDC-CTRIIE3 51733 2022=01=
297151 Bl £ 14 | HASER] 524 100 | TESLad TS LEINEJCcoGaTun s mmrlummrﬂ'w““fm“mwmm“' uns it 2

SENHAG + SRL =G VT Yoy PRI LR T T b b gug ML TeT bt
Azmaes ot LA qrvlid bp o aEL Yol A 3UTS S Bt Be 1Y oo THESH P Do g ] WEARL 200 ropt SRE =T RR WLEIER LSS A S RO

L]




Documentn on ol gue de conformidad con lo prevists en los articulos 3 fracciomes XL XXN, y X000VT; 102, 110 fraccién 1; 113, 115, 117, 120 y 126 de 1a Ley de Transparencia y Acceso a la
Infoemackin Piblica del Estado de Tamaulipas, s& supebmid la informacidn considerada fegalmente coma reservada o confidencial que encuadra en el erdenamiento maencionada.

OB ERND HENIZIFLL

ARWIEUTEEEE A JF  JhEe EEG"BE- DE HGMIHA

ELMANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. L Ve
TESORERIA e

EL MANTE
Caminatants Fiscal Dighal p-u:rlrrtm::l Ftcm - AL s Sty o

lEjurrn'lv:h :uu

RFC: Periodo 10 04 Quincenal
CURP: 16iMay/2022 -31/May/2022
Fecha Ini Relacion Lak: s Cias de Pago: 12.000
Jomada: 01 Diuma Fecha Pago:  31/May/2022
NS5 0Bss Puesta: PEON
Tipo salare: Fijo Depta: PARQUES Y JARDINES
SBC: 5 163.68

P 001 001 Sueldo

CP 002 035 Subsal Emplao mas I #2885
-
Total Percepe. mis Otros Pagos § 1.676.80 0.00 1,959,565 Subtotal § 1,869,565 |
| ’ Descuentos $ 0.00
Retenciones $ n.oo
Total § 1,959.65
Meto del recibo % 1,959.65
$okdn poazs AAmpore con buira .. it
il I'I"-"'I-'EDI'I'!H Eﬂ‘-rCl'.Il-ﬂh Y FILEE Eﬁ."ll:ﬂ] LM,

S8 pusc £ M) CaDosicitn al athive XML comespondients y rechi dE la'empress
BTN MENCIDNEdE 18 cantided neta 3 que e dooumenta &8 FaSEre aEtancn
“enforma con 1es percepcicnss y deduccicnes que en ¢l sperecen especificadcs

Fﬂ'ﬂﬁlm:m

- Pege an una ada exhibicisn
Emitido desde: CONTPAQKD Mominzs
= Serlg de! Cerificecs el eriscr |cono10000008 122381

Folic Fiscal ULID: |14 maFFi-402E-4 8308808 EZ34 30ATEIE0
Mo, de serle del Certficadn del SAT: [D000T000000505142258
Fecha y hora de camificacidne (2000.0880T0a37-28

Selio digital del GFDI

HAD R TEnE ey S Mol y Bada gl L e kr { BRI nvae
sk e . .| B mmmmu:.ummiwumnlwmmum* mm-muumuum

FEFOHA M T L GRIEE e TohL /ATy cOB LR Gdn
‘wl‘qihw’ﬂ“““mh:Dﬂ’l"ﬂlr—lr—lmmm'.lh N TrTH L2 S0 SOOI T T s S S gy L U e B S L R I A R I T

Sellc del SAT

“"ﬂl:mﬂimhmﬂuﬂdﬂum‘mﬂ:mmmu;.-tll.- mwmﬂwlhmsuumﬂun!ﬂw—-u
URPS 1] LogECd s onv /Kl E Dy 0 s TN L IR B g £ LM EpAT Y eumcnn m:mmﬂmmmmumw = RCEEY /Bal e T ITL
OREVTHL a3 f+o i P DL pEL PL SRS Fin = T e Fin+ T Ml e T Rima s Vime

Cadena original dal complements del cerficaciin dighal del SAT

£HLa 61 LA SRR G2 LA S 3= N NN~ L3 FAAI S B EC 3038

FATRE: T34 | MASEIL 024 TC0 NG RET Sk Eamd iyl Nl nPOGas 280 1L AL | M Inv B N mp g TSSO bAag 1 L pmﬂﬂymm EdRAISDETIOEY gERR VLIS
oG EN Sk Ry ng) PR LT M4 oL EORTT el O B L g LM O 3 ELEY 000 d s by g MAFTE 59 L 0 M Tl / EL Ty r G L TG TRCOL TR ewT 105 S oS0 nl Te et

b 20 18 Tl Wl T O bt L T TR N T Rt P R S T IR BN T N TN RO ST R S SR T T P T T LT e T e TR T T T T RN T T RN



SOK [RMO HUHICIFLL TESORERIA

ELMANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. : %@

=

wBuin s 08 3801 - D0 RECIBO DE MOMINA ELMANTE

......

Compmobante Figcal Digital por infemaet

==

Dias de Paga: 15.000 i T— |
Jomada: 01 Diuma Fecha Pago:  15May/2022 i

WES: OTES Puesio: ALUXILIAR :
Tipe salario: Fiio Depio: DESARROLLO URBAND Y MEDIO AMBIENT |

SBC: § 256,84 E

Total Percepe. mids Otros Pagos § 3,685.95 0.00 3,665.35 Subtotal § 3,686.95

Documento &n el gue de conformidad con lo provisto en s articulos 3 fracckones VI 00, y X000, 102, 110 freccidn NII; 113, 115, 117, 150 y 126 de la Ley de Trangparencia ¥ Acceso a la
informacion Piblica del Estado de Tamaudipas, se suprimid L informacitn considerada kegalmente cormo reservada o confidencial que encuadra en el ordenamiente mencionade,

. Descuentos § 0.00
. Retenciones § 265.85

Total § 3,420.10

Neto del recibo § 3,420.10

tres mi custaciantas veints pescs 107100 M.
Se pusc 8 mi dmpasicidn al archive XML comespondients y mctii ce'la Bmgress |
EFHE MABnsONEES i@ Cantides nete B qus EEte decamanns 58 rehkne aklends

sanfaime oof [&S pArcepcones ¥ deducclonss que en &l sparecen especificados,

Fanrma de pagoc
+ #8 Pordefnic .
e P _Firma del em

- g Estedocumanioes ceptaritnimpresa de on.{
AT R PUE - Pago an una scia exhiniciéa

¥ Emitide cesde: CONTPAQIE Mominas
Sarie dai Carfficado el emiscr [oo00 00000061 2238127

Filig Fachl UUID: [§2EM A0 ABCS4428 - 0804- 1 30 CAIS5ETHF
Mo, da sarie dal Carificado del SAT 1000000 505142738

Fecha y honk de cecficasin: TITIEAT:HE
Selio dightal dal CFDI TR e TR, o e R .
RIZHLIIACT 3 DRI D a0 Budd TR P FE O T OS] 11 1 ipyw REOK £ Al b ur K Fpapl s DRl vl T ERh R RV 4 g dgii g d 30E Ful TIV Pevad Rin S IATvIRAD D

¥Eiu
RN IETHY L, T Dol L Sty Ikt £ VBT I S GaMh Lop L g 04 TL Ky EF D4 d A PG K E T VEFS Y HLO TR S0 g TS Mevvo L 1 DB gt pill d Ueprad a0 THL RG240
ENwc LN+ 1 L TR F0o | S MFRtod Frecst Lol eyl rgw tusu hDauss

Sello gel BAT ;| ; i ’ .

WEST Pt TVELS ol A v T i B2V R wEa JTk=1 P 10Ty Sl e T+ DD TREQO I Land ub FTa T = Wi il 2K TR Spd s sRITH4 0 dvoLp Inawa 1 T FeCapL o KT | S Qe yiL] LR
HbeakpBF SR IUT i | TR ovelot) peieme W Tsode R tep B BT a7 T 2SRLE o Tagh B Ab-Tooe kX y=HE s T e L T Bl i) ceie Spdv L dnae pl usrlv = Saa Tuiual
TETeEL N EERIE B R R T 1A 40 ] e s CERTAL KLOGHR TC0AR L] vl Lmgy==

Cadena original del complemento del nﬂﬂnﬁﬁuﬂgm del BAT

B8 -1 | BATI4RAE=REE S TN F= 1 MOCRINIT 7T | 3932=

LLTR7 170 B0 A OELAZATEN | hETHL L AR T TEASCS Ko CaN YT e B ie bt HodI TART JRERATEC1 ¥ 1 0py el SoR s ol ur kT e S U IRAL s CTERRETRTA 4o/ dgW LW e LS TadT
vﬁmm;rfmwaltﬂmm?wm|HMIMMMHWHHWMHIWlmilﬂ'lﬂ-ﬂnmn.wq

...... gy o o Lt T Y o e a e o | AEAN ARSI 1 TR 1



[
1

Bocumento en el que de conformidad con lo provisto en los articulos 3 fracchones X¥IN, XK1, y 20006T; 102, 110 fracckin III; 113, 115, 117, 120 y 126 ¢ |a Ley de Transparencia y Acceso a la
Infermackin Miblica del Estado de Tamaullpas, se suprimid la informacidn considerada legalmente como reservada o confidencial que enceadra en of ordenamiento mencionada.
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102, 140 frsockin Ni; 113, 115, 117, 120 ¥ 176 de la Loy de Transparencia y Acceso a la

s suprimid la nformacksn considerada legalments coma resardada o confidencisl que encuadra en ol ordenamiento misncionads,
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‘ ELMANTE MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM.
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i Fecha Inl Relacidn Lab: # Diias de Pego:  15.000 '
| Jornada: 1 Diurna ' Fecha Pago:  31Marf2022 !
i NSS: oT2T . | Pussto: ADMINISTRATIVO |
| Tipo saario: Fijo | | Depte: INSTITUTO DE LA MUJER ;
| SBC: § 228 90 .
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Total Percepe. mis Otros Pagos § © . 328500 " - 0.00 - 3,285.00 Subtotal £ 3,285,000
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Retenciones $ 97.12
Total § 3, 187.88
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Dooumenta &n el gee de conformidad con lo previsto en los articulos 3 fracciomnes XYIH, XX, y 00000, 102, 110 fracchon 01; 113, 115, 117, 120y 126 e la Ley de Transparencia y Acceso a la

informascion Piblica del Estado do Tamaulipas, se suprimid la Informacién considerada legalmente como reservada o confidencial que encuadra en el ardenamiento mencionados
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Dacumento ¢n el gque de conformidad con lo previsto en los artiowlos 3 fracciones XV, XX, y 20000; 102, 110 fraccidn di; 113, 115, 117, 120y 126 de la Ley de Transparenci ¥ Acceso &
Informachdn Publica ded Estado de Tamaulipas, & suprimid b informacdn considerada legalmente coma nesenssda o conlidencial gue encuadra en & ordenamienio mencionado.
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Jomada: 01 Diuma | Fecha Pago:  15MMar2022
NSE&: 1058 Pusassto: BLCTLIAR
Tipo salario; Fije Daptao: BIEMESTAR S0CIAL
58C: § 26318

P 001 001 Sueldo
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Neto del recibo $ 3,501.25
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Documento &n &l gue de conformidad con lo previsto on los articulos 3 fracciones VI X060, v X0000; 102, 110 fraccan i1; 113, 115, 117, 120y 126 dela Ley de Transparencia y Acceso a la
infarmaciin Miblica del Estado de Tamaulipas, se suprimid |2 informacién considerada legabmente como reserada o confidencial que enciradra en ol ordenamiente mencionads,
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0134 Ejercicia: 2022
RFC: T Parodo 4 Nﬂlﬂﬂﬂl'lﬂ
CURP: HNUNCS301 25MTSXMR0S 18/Fab/2022 -28/Febi2022
Fecha Ini Relaciin Lab: 01/0cU2018 Dias de Pago: 16.000 :
Jomada; 01 Cauma Fecha Pago: Z28/Feb/2022
NES: 013 Puesio: EMFERMERA
Tipo salario: Fijo Depto: BIENESTAR SOCIAL
| SBC: § 230.10

Total Percepe. mis Otros Pagoes § 328500 0.00  3,286.00 Subtotal § 3,285.00
Descuentoz & .00

Retenciones § 87.12

Total § 3,187.88

Neto del recibo § 3,187.38
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Documento en &l gue de conformidad con lo provisto on los articslos 3 fracciones XV, K600, v 00M; 102, 100 fracckdm 01; 113, 115, 117, 120y 126 de la Ley de Transparencla y Accoso a la
Irfrmaciin Plablica del Estado de TamauBipss, se suprimid B informacdidn conside rada legalmente coma reservada o confidencial que enceadra en e ordenamienio mencionasda.
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5BC: & 138,04

1
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LE Total & 2,070.28
M 2022 Netodelrecibo§  2,070.28
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113, 115, 117, 120y 126 de |3 Ley de Transparencia y Acceso a la

Descurnento en o gue de confarmidad con fo previsto an los articubos 3 fracciones VI 000, v X000 102, 110 fracchén il

informaciin Piblica del Estado de Tamaulipas, se suprimid la informaciin considerada legalmente como reservisda o confidencial que encuadra en e ondenamiéento mencionada.
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1603, 110 fraccisn | 113, 115, 117, 120y 1246 de la Loy de Transparencia y Aoceso a la

5 WL, 0400, y XIO0V;

¥

1 conformidad con ko previsto en los articules 3 fra

informacidn Pdblica del Estado de Tamaulipas, s¢ suprimid la informackn

BocumeEn o & o que

derada legalmente come reservada o confidenclal que encuadra on el ordenamienta menclonado.
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113, 115, 117, 120y 126 de la Ley de Transparencia y ACooso a la
rvadla o confidéndial que encuadra en &l ordenamiento mencionado.
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- :

§ amam Scotiabank Inverlat S.A. e
= § 11:44:23 Scotia en Linea

5 2 Impresién de Comprobante de Traspasos Otros Bancos

§ £ ORDENANTE -

£§ Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
.;- E Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE, =
25 Importe 2,475.01
2§ LVA 1.00
Z %€ Moneda MXN -
. E Tipo de envio 1-MISMO DfA (SPED)
s & Fecha de aplicacién 2024/07/11
=& Fecha de Operacidn 2024/07/11
= % Instruccién de Pago )

g e REC. MMT620701DY6
E 1% Concepto Pago de Factura
'g‘ : Referencia (Numeérica) 084
% ¢ BENEFICIARIO

g % Cuenta de Abono N T
= g Banco BANAMEX
% % Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
i § REC B
- § Nombre Beneficiario/Razén Social S R RS R
£ £ Comisién 7.00
£ % LVA. Comisién 0.00
% Costo de Transmisién 1.12
2 3 Estado de Operacién APLICADAS OK
£2 polig [
E 'g Clave de Rastreo

2 £ Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EMM
_E g -q. ":i'_ Comprobante de earicter informative, Bo tiene valides fiscal. II

i3 Cemiro encin telattnics CONDUSEF 5340-0999 & 01 800 9995080 . Sitke Web pars. consules de cecmisiones ¢a:

a‘i hnulmﬁmlhmrusm-mummmm.cwu&mmﬂsm:mdmmmm.

: £ MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ scotiabank’

g 3 [001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

§<



s 202400820 : :
: - Scotiabank Inverlat S.A. Piginx
< 4140 Scotia en Linea
: £ Impresién de Comprobante de Traspasos Mismo Banco
: enta de cargo CHQ-MXN-CD, MANTE "y, [ NICIPIO
& Luenta de Abono CHQ-MXN-CD. MANTE, S s,
% dmporte 3,450.
B Eagu de Némina o i
-E VA, 1.00
E‘ g oneda MEN-PESO MEXICANO
5 gzmntia Empresa m‘
::; erencia Numérica 112
E‘ %lt&rﬂmﬁl Alfanumérica Pago de Factura 2749
= Fecha de aplicacién 2024/08/20
E 3190 de cambio
g i:lpurtﬂ Calculado
= dipo de Persona 151
= 1. Persona F
g EF-E- cas——
= £stado de Operacién ADO
£ Folio 7 2
= %“I-En:ajez Su transaccidn se realizd exitosamente.

% L? g  Comprobante de caricter informativo, no tiene valider fiscal,

5

c Centro atencide telefinica CONDUSER $340-0599 995-8080 . Sie comisiones en:

g Mtlﬂmmum:manfﬁgvﬂmﬁimmdﬁm lmu?s-mmm

g

NICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ Scotiabank’
1] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

Dooumento en el gue de conformidad con lo previsto en los artfcules 3 fracciones XVl

infarmacidn Piblica ded Estado de Tamaulipas, se supsimid I'g1



s AR Scotiabank Inverlat S.A.  Pég!
E J4110:33 Scotia en Linea

3 Eo Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

£ EDRDENANTE

? é‘éumbre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
& Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE e {1 1 1CTPIO)
E gf:npcrrte 3,089.99
£ AV, 1.00
= Moneda MIN - PESO MEXICANO
R ’i_ripu de envio 1-MISMO DiA (SPET)
E: Fecha de aplicacion 2024/09/23
o Fecha de Operacidn 2024/09/23
= dnstruccién de Pago 1-SPEI
: RFC MMT620701DY6
: a:uucepm Pago de Factura 19654
E glefere:m{l (Numériea) 268
'§' . ENEFICIARIO

> Luenta de Abono O, R R T
Z Panco BBVA BANCOMER
E- Tipo de Persona 1. PERSONA FiSICA
¢ Nombre Beneficiario/Razén Social ez e s s ST
s ’E:umiamu 7.00
I::._' £V.A. Comisién 0.00
E !{:nstﬂ de Transmisidn 1.12
¢ Estado de Operacidn APLICADO
" Bolio PPN
& Elawe de Rastreo

5 Blensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
% i ..1_-..],3:} Comprobante de cardcter informative, mo tiene valider fiscal, :

E

- g Cacero eocifs wleftaica CONDUSEF $340-0999 6 01 800 999-8080 . Sitio Web pars consul de comisiones e

5 K Para selaraciones Masnss ol 5711262 6 OF 00 POSL000, Centrn. de mtenicisn teleflnica ST2E 1262 & 01 £00 705 4000,

< JUNICIPIO DE EL MANTE, TAM, S Scotiabank’

g @Jm] VIRGINTA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

£E

g2



15:31:36

o

RDENANTE
ombre

uenta de cargo
porte

= o
H
E'...

po de envio
echa de aplicacién
echa de Operacidn

struccion de Pago
C.

oncepto
eferencia (Numérica)

ﬁg‘ﬂ'ﬂ

& 0

BENEFICIARIO
Cuenta de Abono

b
&
g

po de Persona

:

Y

g
:
:
N
E
g
E

omision

VA, Comisidn

osto de Transmision
stado de Operacidn

Q 50

]

g 3
53

ave de Rastreo
EnsaAje:

=

Eﬂ”’m" Scotiabank Inverlat S.A. Pignx)

Scotia en Linea
Impresion de Comprobante de Traspasos en Dtrus Bancos

MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO

CHQ-MXN-CD. MANTE, SR /NICIFIO

14,457.01

1.00

MXN - PESO MEXICANO
1-MISMO DIA (SPEI)
2024/06/27

2024/06/27

1-5PEI

MMTE20T0IDYSE

Pago de Factura

248

L i TS
BANCO NACIONAL DE MEXICO

2. PERSONA MORAL
e e e

7.00
0.00
1.12
APLICADO

=y T
s A R S

SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

,,Iﬂlf;d Comprobante de cardeter informative, no tiene valider fiscal

Diocuments &n el que de confermidad con lo previsto enbos articules 3 fracciones XV X000, v X0001; 102, 110 fraccian 01; 113, 115, 117, 120 y 126 de |a Ley de Transparendia y Acceso & la
inFarrmaciin Piblica del Extads din Tamaulipas, se suprimid b informackin considerada legalments coma reservada o confidencial que encuadra en of ordenamiento mencionado,

Centro atencide mlefinion COMDIUSEF 51400059 4 6]
Pars acleraciones Mussar of 57T23-1262 601

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM.
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ

800 9998080 . Sixio Web para corsalta de comisiones exc www condussf gob.ma
§00 ToS-4000. Centro de atenchde selefiaics STIE 1262 § 01 B0 TOS 4000,

S Scotiabank’

SIN-341202-514



B Scotiabank Inverlat S.A. g |
16:31 Scotia en Linea

Impresién de Comprobante de Traspasos o Banco
Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD, MANTE, CIPIO
Cuenta de Abono CHOQ-MXN-CD. MANTE, CANTIL
Importe 13,667.00
LV.A. 100
Moneda MEN-PESO MEXICANO
Referencia Empresa b — il
Referencia Numérica 235
Referencia Alfanumérica Pago de Factura
Fecha de aplicacién 2024/06/25
Tipo de cambio
Importe Calculado
Tipo de Persona 2, Persona Moral
REC RS
Estado de Operacidn APLICADO

Mensaje: i

Su transaccidn se realizd exitosamente.

| §5 Comprobante de cardcter informative, no tiene validez fscal

Centro atenchia seleffinics CONDUSEF $340-0999 4 0 800 9991080 . Sitio Web par coasabia de comishones ea:
Paca aclermclonies Naar o $728-1263 601 $00 T05-4000. Centro d= mesciin telafBnice $728 1242 4 01 BOO 705 2000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ Scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ STN-941202-514

T

Documanta en el que de conformidad con o previsto en ks articulos 3 frscciones X010, X600, y 0000; 102, 110 fracekda 01; 113, 115, 117, 120 v 126 da | Loy de Transparencis y Acceso b [a

E nclonado,
informaecidn Miblica del Estada de Tamaulipas, s supebmild la informacion comiderads bepalmeante como reservada o confidencial que encuadna en el ordenarmisnlo me



 2024/06/04 Scotiabank Inverlat S.A. Pégina |

12:52:24 Scotia en Linea
Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

ORDENANTE .
Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE S o
Importe 7,246.01
LVA, 1.00
Moneda MXN - PESO MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO DA (SPED
Fecha de aplicacidn 2024/06/04
Fecha de Operacién 2024/06/04
Instruccién de Pago 1-SPEI
REC. MMT620701DY6
Concepto Pago de Factura FAG42732
Referencia (Numérica) 012
BENEFICLIARIO |
Cuenta de Abono _
Banco BANCOMER.

Tipo de Persona 2. PERSONA MORAL

R.F.C.

' Nombre Beneficiario/Razin Social
Comisién 7.00
LV.A. Comisitn 0.00

9]

osto de Transmision 1.12
stado de Operacidn APLICADO

E

Folio _
Clave de Rastreo

Mensaje: : SUTRANSACCION SE M EXITOSAMENTE.

'y Comprobante dé cardcter Informativo, no tene validez fiscal. |

Loetitro ateneidn telefindes CONDUSER S140-0059 4 01 BDY $55-8080 . Sito Web pars consults 2 comdslonss ead waw copdusef pub ma
Para achiraciones (kumar ol $726-1262 & 01 300 034000, Centro de atencidn teledbnles 5728 1252 4 01 B0 TS 4000,

3 MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. s Scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

mue VI mt }:m, Iﬂl 1 f 0T | y 1 3| ] ¥
wimeEnio en ol de conformidad con lo pIﬂl!.I!l:l = bog anticulos 3 irsccionss i Ll
|ﬂrmmﬂ|:|ﬂﬂ Piebfica del Extado da T -il'l'l-alJ"IM!-\.. 154 ."iu[lrlml'il la Iﬂfﬂ'llli{i'_'lﬂ Elilnild'Eﬂﬂ:a J'EEJI'I"IEHIE' COME MeSeT "Hdﬂ 2] Eﬂmd'l'-‘ﬂﬂﬂl que encuddra en el of dE Ma st mar wcionadia



s y Acceso a la
D to en el que de conformidad con lo previsto &n los anticubos 3 fracciones XVINL, X1, y XXOVI; 102, 110 fraccin IIF; 113, 115, 117, 120 y 126 de la Ley de Transparencia y
oeumen ;

5 nta menclansdo, |
informacidn Piblica del Estado de Tamaulipas, s& suprimid la informackdn considerada legalmenta coma reservasda o confidencial que encuadra en el ansenamss

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM.
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ

p,

2024/05/03 Scotiabank Inverlat S.A, - Pieina!

14:12:52 Scotia en Linea

Impresiin de Comprobante de Traspasos en Otrds Bancos
ORDENANTE

Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
Cuenta de cargo crQ1o0v-cD. MANTE, Y~ creio
Importe 2,070.00
LVA. 1.00
Moneda MXN - PESO MEXICANO
Tipo de envio . 1-MISMO DiA (SPED)
Fecha de aplicacidn 2024/05/03
Fecha de Operacida 2024/05/03
Instruccién de Pago 1-SPEI
R.EC. MMT620701DY6
Concepto Pago de Factura
Referencia (Numérica) 031
BENEFICIARIO
Cuenta de Abono _
Banco BEVA MEXICO
Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
RF.C.
Nombre BeneficiarioRazdn Social
Comisidn 7.00
[.V.A. Comisidn 0.00
Costo de Transmislén 1.12
Estado de Operacién APLICADO
Folio

Clave de Rastren #
Mensaje: SUTRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
|

) (» Cemprobante de caricter Informativo, no tiene validez fiseal. |

Cenma mencide telefiniey

i COMDUSEF S3e0-0999 4 01 800 9598080 , Sisko Web pars conpilta de combrienes en:

assanaciones lemaral STRE-1242 401 BO0 WS4000. Comirn de mensidn telaffindes 5728 1252 6.0 500 TS 4000,

s Scotiabank’
SIN-941202-514

@ H



= i .

E .-

& - " 2024/05/02 : agina
i " Scotiabank Inverlat S.A. Pigina 1
3t 14:19:21 Scotia en Linea

4 § Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

£ 5 ORDENANTE -

'; i Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
§ £ Cuenta de cargo cHQ-MxN-CD. MANTE S c o
i? 5 Importe 6,840.00
& E LV.A. 1.00 ,
Z§ Moneda ) MXN - PESO MEXICANO
~ £ Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPED)
E— _E.. Fecha de aplicacién 2024/05/02
;1 % Fecha de Operacién 2024/05/02
Z % Instruccifn de Pago 1-SPEI
5 ¢ REC. MMT620701DY6
E % Concepto Pago de Factura
; g Referencia (Numérica) 009
E & BENEFICIARIO :

= £ Cuenta de Abono —
E‘ _?53’ Banco BBVA BANCOMER
% 2 Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
4 REC

E 8 Nombre Beneficiario/Razin Social _
EE Comisidn 7.00
% 5 LV.A. Comisién 0.00
b e — :

E 2 Costo de Transmisidn .12
s %_ Estado de Operacidn ' APLICADO
£ 2 Folio

£ 3 Guvede ORI, - s
53 Mensaje: SUTRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
E = ! ) Comprobante de cardcter informative, no tene valides fiscal. '

i3 '

g Crentro atencldn lefinic CONDUSER 53400999 6 01 500 . Bt ik T A,

- ug Pars acleacicess Lamar o $728-1262 & 01 500 .40, Cerir de acebiiie iisficin S1a8 13608 01 S0 TS S0

& § MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM, S Scotiabank’

5 2 [001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

3

EE



At Scotiabank Inverlat S.A, P!
 15:35:40 Scotia en Linea
Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

RDENANTE

g!ﬁ
5
-

MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
uenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE, (R U crero
mporte 4,709.06

1.00
MXN - PESO MEXICANO

2O
£

po de envio 1-MISMO DiA (SPEI)
echa de aplicacién 2024/04/08
Fecha de Operacidn 2024/04/08
Insrmm.lﬁn de Pago 1-SPEI
RE.C. MMTG20701DY6
Concepto Fago de Factura
Referencia (Numérica) 070
BENEFICIARIO
Cuenta de Abono RS Ts
BANCOMER
Tipo de Persona 2. PERSONA MORAL
REC.
Nombre Beneficiario/Razén Social ‘
Comisién 7.00
LV.A. Comisién 0.00
Costo de Transmisidn .12
Estado de Operacién APLICADC
Fuolio

Clave de Rastreo

Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
| o ? Comprobante de cardcter informative, no tiene validez fiscal.

=

Ceatrs atmncidn telefinica CONDUSEF $360-0999 4 01 300 999-8080 . Siso Wb coesulta da Si002T B0 W,
rmuﬂum“uumuummmmmwmmmwmmmhsﬁma;mwm

UNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ Scotiabank’
001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-5T4

Documento en el que de conformidad con ko previsto en ks articulos 3 fracclones XV, X1, y 00001; 102, 110 fracckin 1I; 113, 115, 117, 120y 126 de la Ley de Transparencla y Acceso a la
informacién Piblica del Estado de Tamaulipas, se suprimid L informacién l:nnsldr:ﬂda legalmente como reservada o confidencial que encuadra en el ordenamiento menclonado.

L7

s



g .

§ 4202400803 - Scotiabank Inverlat S.A. e
§ 215201 Scotia en Linea

2 § Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

5 2 ORDENANTE

% ¥ Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
£ § Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. M—JL?JICIFID
2 < Importe 20,880.00
H SLVA. 1.00
5 E Moneds MXN - PESO MEXICANO
= % Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPEI)
v SFecha de aplicacién 2024/04/03
= ‘ZFecha de Operacién 2024/04/03
= Zlostruccion de Pago 1-SPEI
£ JRFC. MMT620701DY6
E %‘:ﬂﬂm Pago de Factura A704
A gﬂd‘mm (Numérica) 025
&8

2 DBENEFICIARIO

= ECuenta de Abono —
% Baneo BBVA MEXICO
E‘ ipo de Persona 1. PERSONA FISICA
§ MFC

3 Nombre Beneficiario/Razén Socisl a
= %‘umﬁlfm 7.00
g ... Comisién 0.00
5 Tosto de Transmisidn .12
g gsma de Operacién APLICADO
§ Folio

E o Se Moo ~
2 gﬂm je: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

E g \Y .wd:ﬂritn:'-hﬁ;mﬂ}-u: Bo tiene validez fiscal,

. , . o

TR ORI DhnE nemn o ommon. Sii Wb e Tﬁm“mﬁm%ﬁﬁm
& MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM, £ Scotiabank’

L ED01]  VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-541202-514

8



2024003125 Scotiabank Inverlat S.A. Pagina 1
13:54:29 Scotia en Linea

Impresiin de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
OBRDENANTE .

i Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO

Cuenta de cargo CHQ-MN-CD. MANTE (R 1 icPio

5,428 80

1.00
Moneda MXN - PESO MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPED)
Fecha de aplicacién 2024/03/25
Fecha de Operacidn 2024/03/25

Instruccién de Pago .1-SFPEI
RFE.C. MMTG20701DY6

Concepto Pago de Factura
Referencia (Numérica) 207

=
g

BENEFICIARIO

Cuenta de Abono —

SANTANDER.
Tipo de Persona 1. PERSONA FiSICA

REC.

Nombre Beneficiario/Razin Social

Comisidén 7.00
0.00

1.12

LV.A. Comisidn
Costo de Transmisidn
Estado de Operacién
Folio

Clave de Rastreo

Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
\ b7 Comprobante de cardster informative, no tiene validez fiscal.

APLICADO

cmmﬁhuwmmwmﬁmwummm.mm oorenstts de comisisast go;
Pera sclarscionss lamas 6] ST2E-1253 & 0] BDO 7052000, Em.hudtru-;i'ﬂmtﬁninﬂm 1262 4 01 500 703 3000

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ Scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-5T4

Documento en &l que de conformidad con fo provisto en los articulos 3 fracciones XVIN, X001, y X00; 102, 110 fraccida I1; 113, 115, 117, 120 y 126 de la Ley de Transparencis y Acceso i la
informackin Pablica del Estado de Tamaulipas, se suprimié la informacitn considerads legalmente como reservada o confidencial que enceadra en el ordenaméento mencionado
=



L}

- . i

g e Scotiabank Inverlat S.A. g

%‘E]S:ﬂ?:ﬂﬂ . Scotia en Linsa

.g E ﬂRDEHAJTI‘EImpmn de Comprobante de Traspasos en ﬂt!:ns Bancos

i £ Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO

7 £ Cuenta de cargo cHQ-MoaN-cD. MANTE (R creio

g '_E Impaorte 850.05

£ § LV.A. 1.00

> £ Moneda MXN - PESO MEXICANQ

;, ¢ Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPED)

& § Fecha de aplicacién 2024/03/05

5_ Z Fecha de Operacidn 2024/03/05

E’ 3 Instruccidn de Pago 1-5PEI

i ER,E.E. MMT620701DY6

£ E Concepto Pago de Factura 10078

= EE.; Referencia (Numérica) 026

5 ¢

'g EBEHEHEIAR_IG

E g Cuenta de Abono -

% §Banco BANORTE
£ Tipo de Persona 1. PERSONA FisICA
$ RF.C.
3 Nombre Beneficiario/Razén Social ‘
:ié Comisidn 7.00
§ LV.A. Comisién 0.00
5 Costo de Transmisién 112
% Estado de Operacién APLICADO
= Folio

% Clave de Rastreo

=
8
[

SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

'}@ Comprobante de cardeter informative, no tiene validez fiscal

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM.

Piblica ded Estado de Tamaulipa

Documento &n el gee de conformidad con ko provisto en ks articulos 3 fracciones X0l
-

Infarmeecian

mmlmmmummﬂmsmmﬁﬁmmm-smmumma:rmjmnu' -
Pars sclaraciones Uamar al ST28-1262 4 01 800 T05-6000. Centro de ssencisa telefeics ST28 1262 & 01 500 700 S0

£ Scotiabank’

(001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514



LY Scotiabank Inverlat S.A. o gt

15:34:10 Scotia en Linea

Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
ORDENANTE .
Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESQ
Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE SR 1 C P10
Importe 13,490.80
LV.A. 1.00
Moneda MXN - PESO MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO DA (SPED)
Fecha de aplicacidn 2024/02/26
Fecha de Operacidn 2024/02/26
Instruccién de Pago 1-SPEI
RF.C. MMT620701DY6

Pago de Factura
] 224

EE‘
8
-
e
=]
£
o
g
g

BENEFICIART
- £ Cuenta de Abono —
] anco BANAMEX
Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
R.F.C.
Nombre Beneficiario/Razin Social
Comisidn - 7.00
LV.A. Comisidén 0.00
Costo de Transmisidén 1.12
Estado de Operacién APLICADO
i Folio
Clave de Rastreo
Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

"l,.E'L\'\ Comprobante de cardeter informativo, no tene validez fiscal.

mmmmﬂﬂﬁrm&mmmm-m%mmeMmm
Para sclarseioaes lames o] S728-1262 & 01 BOO MS-2000, Cimitro de atencids sebefiaica 5728 1262 & 01 800 705 L0040,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM, £ Scotiabank’

[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ 5IN-941202-514

Documento en ef que de conformidad con lo previsto en los articulos 3 fracciones XVIN, X1, y XX000; 102, 110 fraccién H; 113, 115, 117, 120 y 126 de |2 Ley de Transparencia y Acceso a la
informaciin Piblica del Estado de Tamaulipas, s suprimid a informacidn considerada legalments coma reservsda o confidencial que encuadra en el ordonamiento mencionado .



3 " f

¥ , . :
{05 Scotiabank Inverlat S.A. - T
i %2?5‘?'-35. Scotia en Linea

é 5;; Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

= SORDENANTE :

s ‘BNombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
§ XCuenta de cargo crovoov-co. MANTE R o
% Simporte 16,500.00
& SLvA. 1.00
% SMoneda MXN - PESO MEXICANO
=1 %Iip-u de envio 1-MISMO DIA (SPEI)
FE" %'Ftth:l de aplicacién 2024/02/15
« £Fecha de Operacién 2024/02/15
= Elnstruccidn de Pago 1-SPEI
2 SRLF.C. MMT6E20701DY6
-

= ZConcepto Pago de Factura
g. %Referencla (Numérica) 101
:f

% 2BENEFICIARIO

% %Cu!nta de Abono —
= =Banco BANORTE
% E'ﬁpu de Persona |. PERSONA FisICA
& _ER.F;C.

E éﬂumbre Beneficiario/Razdn Social *
E 2 Comisién . 100
g £ LV.A. Comisién 0.00
8 2 Costo de Transmisién 1.12
g E Estado de Operacidn APLICADO
% EFnlin

2 § Clave de Rastreo J
§ = Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
% i %' Comprobante de caricter informativo, no tiene valider fiscal

E § Cento atencida ebefinica CONDUSER S140-09%% & 01 800 552040 | it Wb pars coasulo ds comisiones &a:

E e Parn pclaracionss Tasnar af 5T28-1262 & 01 500 ToS=6000. Centro ¢ stenclde pelefiaica 5725 1262 4 01 3OO 703 4000,

& I \UNICIPIO DE EL MANTE, TAM. s Scotiabank’

£ E [001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

i3

8t



AR, Scotiabank Inverlat S.A. FRES.
> S1108:30 Scotia en Linea

€ Impresion de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
SORDENANTE ,
ENombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
i Cuenta de cargo crQ-yvoxv-cp. MantE, SR icrio
Elmporte 5,767.26
ELV.A. 1.00
= Moneda MM - PESO MEXICANO
g"ﬁpn de envio 1-MISMO DIA (SPEI)
$Fecha de aplicacién 2024/01/15
7 Fecha de Operacidn 2024/01/15
Elnstrucrlﬁn de Pago 1-SPEI
ER.F.C. MMTE20701DY6
< Concepto Pago de Factura
%REEErﬁntil (Numérica) 057
EEE‘*:'EFIEIARIU

Cuenta de Abono

Banco BANAMEX

Nombre Beneficiario/Razin Social
Comisién

LV.A. Comisién

Costo de Transmisidn

::!}rlnﬁri- La informacién conslderada legalmen
=
=]

" Clave de Rastreo

-9
=
:

=

)

SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

2. PERSONA MORAL

T g

T.00
0.00

112
APLICADO

| o S Comprobante de cardcter informativo, no tiene valider fiscal.

i
]
i

gl Estado de Tamaulipa

E
=
S
5
:
2
-

Documents e el gue de conformidad con lo provisto en los articulos 3 fracciones VI, XX, y X3004; 102, 110 freccidn WI; 113, 115, 117, 120 y 126 de |a Ley de Transparencia ¥ Acceso a ks

Indforrmaciin Pkl

#

i

2

[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ

Centro ateacidn telefinica CONDUSEF 5340-0999 6 01 800 5958080 . Sitie Web para consults = comiriones en:

Fars aclamaciones Hamsar al §728-1262 601 800 7044000, Ceaera ds stencidn talefbnica ST2E 1263 & 01 B00 TO5 4000,

§ Scotiabank’

SIN-941202-514



f. |

B A

{ 202003 Scotiabank Inverlat S.A. o cad
g%uuu Scotia en Linea

E 2 Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

5 £ ORDENANTE |

5 £ Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
§ :g; Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE QI nicrio
% © Importe 5,475.00
= ELvA, 1.00
% & Moneda MOXN - PESO MEXICANO
= & Tipo de eavio 1-MISMO DIA (SPET)
E‘ %Fm:ha de aplicacién 2024/01/03
% 2 Fecha de Operacién 2024/01/03
= £ Instruccién de Pago 1-SPEI
é Esu-'c. MMT620701DY6
£ % Cencepto Pago de Factura
E %R‘lﬂfﬂ'ﬂtﬁ (Nomérica) s
S E

g EEEHE.F[CMR]CI

= 2Cuenta de Abono

£ Banco BANCO NACIONAL DE MEXICO
S ZTipo de Persona 2. PERSONA MORAL
§ SRF.C.

E Nombre Beneficiario/Razén Social ‘
= ?"u‘umisiﬁn 7.00
£ qva Comision 0.00
“E : de Transmision 1.12
£ Fstado de Operacién APLICADO
£ Folio

§ Clave de Rastreo ﬂ
2 Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

E % 5 t:mpmbum da carietar hﬁuml.-l:l'vu I;u.ﬁWI-mFﬂiﬂ fiscal.

E % Emmnuﬁhwhﬂyhmmﬂﬁﬂmwammm Sitie Web pees consalia de comisionss o [

g E hmﬂhmﬂmﬂ-ﬂmllﬁlﬁﬂlmm Mkm&ﬁm-mﬁl*ﬂaﬂlw'ﬁm

£ BUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. $ Scotiabank’

i:’ Enul] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

s s

E 3



2023/12/12

14:15:06
Impresiion de Com

ORDENANTE

Nombre

Cuenta de cargo

Importe

LV.A.

Moneda

Tipo de envio

Fecha de aplicacién

Fecha de Operacién

Instruccién de Pago

REC.

Conecepto

Referencia (Numérica)

=

ENEFICIARIO
uenta de Abono

En
%]
=

Tipo de Persona

somes XV, JOKI1, y X00OVT; 102, 110 fraccin I; 113, 115, 117, 120y 126 de ka Ley de Transparencia y Acceso a la
G
0

naiderada bkegalmente como reservada o confidencial que encuadra en el ordenamiento mencionado.

§ Nombre Beneficiario/Razdn Social
'% Comisidn

E LV.A. Comisidn
. Costo de Transmisidn

E Estado de Operaciin
2 Folio

é&'.‘iﬁ]
|
g

- Scotiabank Inverlat S.A. Pete 1
Scotia en Linea
probante de Traspasos en Otros Bancos

MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
cHQMoN-CD. MANTE, S oo

22,330.00

100

MXN - PESO MEXICANO
1-MISMO DiA (SPET)
202312112

202371212

1-SPEI
MMT620701DYS

Pago de Factura
102

HSBC
1. PERSONA FISICA

e

7.00
0.00
1.12
APLICADO

SU TRANSACCION SE REALIZO E}umémm.

_:I'f Comprobante de cardcter informative, no tiene valider fiscal.

[:mnn-;nﬂ;ﬁn tilifBedca COMDLSER

1

INICIPIO DE EL MANTE, TAM.

Documento en ol que de conormidad con lo previsto en los articulos 3 frace
JIiL] | Estado de Tamawlipas
-}
Lo ]

Infarmeasciin Poliic

1] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ

: M{mmmmuau.smnwmwmamm 3
claraciomes Bamar al 7281262 6 01 800 7054000, Cenro de ssencida telefbnics £ 728 1263 £ 0] fonScimdu

£ Scotiabank’

SIN-941202-514



20312712 Scotiabank Inverlat S.A. Pigioa |

v Acceso a la

= E 11:12:03 Scotia en Linea

E : Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

2 E ORDENANTE i

3 £ Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
% 2 Cuenta de cargo cHQMN-CD. MANTE, I v icrrio
g E Importe 1,334.00
2 5 LV.A. 1.00
2§ Moneda MXN - PESO MEXICANO
~ 2 Tipo de envio 1-MISMO DA (SPEI)
~ % Fecha de aplicacién 20231212
= % Fecha de Operacidn 2023/1212
= £ Instruccién de Pago 1-SPEI
§ S RFC. MMTE20701DY6
£ § Concepto Pago de Factura 9975
% # Referencia (Numérica) 099
= g

'g' g BENEFICIARIO

# Cuenta de Abono *
§ Banco BANORTE

s
% £ Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
¢ I REC.
% 2 Nombre Beneficiario/Razén Social
= ¥ Comisién 7.00
g E L¥V.A. Comisidn 0.00
E a Costo de Transmisidn [.12
5 £ Estado de Operacién APLICADO
£ 3 Folio
E g Clave de Rastreo
5 3 Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
% i (;¥] Comprobante de carcter informativo, no tiene validez fiscal |
1 ik - S
B 53400509 : iti ;
g 8 Purm aclaraclones larsar ] STZE 13626 01 800 J05.4000, Criln e s iums cocme o es Tae s o1 S st s
) *
& § MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ Scotiabank’
5 2[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514
g3
% :



g g
4 5
3

SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

\*]]l:’l Comprobante de cardicter informativo, no tiene valides fiscal,

Centro ssencidn telefBaics COMDUSET 5340-0959 6 0] B0 S52.8080) , Sithe Web para consula 4= ncardsiones eo:

K. |
P Scotiabank Inverlat S.A.  Pésiel
> % 15:16:33 Scotia en Linea
5% Impresiin de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
g E ORDENANTE ;
£ § Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
2 § Cuenta de cargo cHQMN-CD. MANTE, (R crio
3 § Importe 4,026.00
E E LV.A. 1060
> § Moneda MIXN - PESO MEXICANO
= % Tipo de envio 1-MISMO DA (SPEI)
= % Fecha de aplicacidn 2023/11/24
ﬁ 3 Fecha de Operacién 2023/11/24
~ £ Instruccién de Pago 1-SPElL
H § REC. MMT620701DY6
% 4 Concepto Pago de Factura
% % Referencia (Numérica) 185
o |
5 § BENEFICIARIO
E Cuenta de Abono “
_% Banco SANTANDER
£ Tipo de Persona 1. PERSONA FiSICA
g R.F.C.
& Nombre Beneficiario/Razén Social ‘
‘-E Comisidn 7.00
5 LV.A, Comisidn 0.00
= Costo de Transmisién 1.12
E Estado de Operacidn AFLICADO
E_ =
i
:
2
E

:

. CIPIO DE EL MANTE, TAM.

Piihis:

Documento an ol que de conformidad con lo previsto en los articulos 3 fracciones XVIN, X0, y X0V

Inlormiackin

[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ

Para aclarscissed [imar al STRE-1262 6 00 300 7054000, Cenmy de atenvidn telefbnica STHE D2 601 800 TOF 4000,

S Scotiabank’

SIN-941202-514



Doeumente en o que de conformédad con lo previsto an los articulos 3 Fracciones K, XK, y X0000; 102, 110 fracckdm 11 113, 115, 117, 130y 126 de la Ley de Transparenc y Acceso a la

a4 - Scotiabank Inverlat S.A,  Pigina!

Cuenta de cargo
Importe

LV.A.

Moneda

Tipo de envio
Fecha de aplicacién
Fecha de Operacién
Instruccién de Pago
REC.

Coneepto
Referencia (Numérica)

-

Nombre Beneficiario/Razin Social
Comisién

LV.A. Comisién

5 Costo de Transmisidn

E Estado de Operacién

= Falio

% Clave de Rastreo

2 Mensaje:

formacion considerada legalmente como reservada o confidencial que encuadra en el ordenamiento mencionade;

4 in

Scotia en Linea
probante de Traspasos en Otros Bancos
S

10:49:03

Impresitn de Com
ORDENANTE
Nomhbre

SU mwsac::xtlm SE REALIZO EXTTOSAMENTE.

MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO

CHQ-MxXN-CD. MANTE D ~icreio

4,260.00
1.00

MXN - PESO MEXICANO
1-MISMO DiA (SPEI)
2023/11/14

2023/1114

1-SPEI

MMTE20T01DY6

Pago de Factura

a3

BEVA MEXICO
1. PERSONA FISICA

R

1.00
0.00
1.12
APLICADO

( L- Comprobante de cardcter informative, ne tiene validez fiscal

UNICIPIO DE EL MANTE, TAM.

=

Informacidn Pdblica del Estado de Tamaul

Costro atencléa wiefinios CONDUSEF $340-0999 & 01 $00 0008080 . 63
Para nchiracionss Hamar al S728-1262 6 01 509 T05-4000, Cena

001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ

o Wely pary cansulta de comdrlonss e
de atencddn telefhaica STIE 13063 401 BO0 705 4000,

$ Sscotiabank’

SIN-941202-514



asno0s ¢ Qeotiabank Inverlat S.A. Pigina 1

% 15:47 Scotia en Linea

g Impresién de Comprobante de Traspasos Mismo Ba

£ Cuenta de cargo CHOQ-MXN-CD. MANTE TICIPIO
E Cuenta de Abono CHQ-MXN-CD. mw&
2 Importe 3,306.00
E Pago de Nimina No
e LV.A. 1.00
= Moneda MXN-PESO MEXICANO
E Referencia Empresa —
% Referencia Numérica 033
7 Referencia Alfanumérica Pago de Fectura
£ Fecha de aplicacién 2023/10/03

E Tipo de cambio
% Importe Caleulado

£
(=
3
7
g
£

1. Persona Fisica

Estado de Operacidn APLICADO
Folio

Mensaje: Su transaccidn se realizd exitosamente.

1 Cemprobante de caricter informative, no tiene validez fiscal.

Ceztro atencihs teleflinica CONDUSEF 53£0-0999 & 01 500 999-5080 , Sizio Web para cossita do comisienes en: '
Para sclaraciones lsmar o] 57281262 4 01 B00 TOS-5000, Centro de sienciée telefiaies ST28 1262 & 01 204 705 4000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. € scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

Documente an ol que de conformidad con o previsto en los articulos 3 fraceiomnes VI, XX v J00000; 102, 110 fracckdn 11l; 113, 115, 117, 120y 126 de b Ly de Transpanendis ¥ Acceso & 1a

Ifarmackin Piblica del Estado de Tamaidipas, se suprimid la iformacian considerada legalmonts como resery



Documenio &0 o gue de conformidad con lo previsto en bos articulos 3 fracciones KL X, y X000 102, 110 fraccida B 113, 115, 117, 120y 136 de ks Ley de Trandparencis y Accase a la

2023/10/02
16:49

Cuenta de cargo
Cuenta de Abono
Importe

Pago de Némina
LV.A.

Moneda

Referencia Empresa
Referencia Numérica
Referencia Alfanumérica
' Fecha de aplicacidn
S Tipo de cambio

% Importe Calculado

% Tipo de Persona

% R.F.C.

3 Estado de Operacidn
E Folio

§ Mensaje:

nfidencial gue encuadra en el ordenamignbo menclonacdc

| Impresién de Comprobante de Traspasos

Scotiabank Inverlat S.A.

Scotia en Linea

CHOQ-MIXN-CD. MANTE,

Pigina ]

mo Banco

ICIPIO

HAC0N-CD. MANTE, D

8,584.00

No

- 1.00
MXN-PESO MEXICANO

S T i e

016
Pago de Factura
2023/10/02

1. Persona Fisica

APLICADO

Su transaccifn se realizd exitosaments,

i'ﬂ' Comprobante de cardcter informativo, no tene validez fiseal.

[001]

Informacidn Plablica ded Estado de Tamawlipas, se suprimid la informacidn considerada

MUNRICIPIO DE EL MANTE, TAM.

] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ

Centro mencida selefinics CONDUSEF 51400995 6 01 B00 $95-8080 . Sitia Wb i ;
' d pars cosules de commisicne
Parn sclerasiones Teemar ol $728-1362 5 81 00 TOS 4000, Clemives e stemcitin taleffnica 5728 ]Iﬂﬁl;r-ﬂﬂﬂ 0 000,

£ scotiabanic
SIN-941202-514



W richa  AoDEto a La
Documents en el gue de conformidad con lo previsto en los articulos 3 fracciones XL, X1, 1: 107, 110 fraccida I90; 113, 115, 117, 120y 126 I:n lln‘r dnh:::xx;'];n
informacidin Piblica del Estado de Tamaulipas, se suprimid [a informacidn considerada legalmente coma resenvada o confidencial que enouadra en o ondenam "

B0~ Scotiabank Inverlat S.A. Rigs. |

12:00:04 Scotia en Linea

Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
ORDENANTE .

Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESQ
Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. MAN'I_:UNIC[FID
Importe 5,346.12
LVA. 1.00
Moneda MXN - PESO MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPEI
Fecha de aplicacidn 2023/09/05
Fecha de Operacién 202309105
Instruccién de Pago 1-8PEI
RF.C. MMT6207T01DYS
Concepto Pago de Factura B184176
Referencia (Numérica) 049

BENEFICIARIO
Cuenta de Abono
Banco

BANORTE

Tipo de Persona 4. PERSONA MORAL
R.F.C. ki S
Nombre Beneficiario/Razén Social _
Comision 7.00
LV.A. Comisidn 0.00
Costo de Transmision 1.12

Estado de Operacidn APLICADO

Folio
Clave de Rastreo
Mensaje: SU TRANSACCION SE OSAMENTE.

| L}@ Comprobante de caricter informative, no tiene valides fiscal.

Ceatr atencidn telefieica CONDUSEF 5340-0999 & 0] 500 599-3080 Siio Wik pan oomslsy di comitiones en: wrorw
Para aciaraclones Temer o $T23- 1263 § 01 500 T03-5000. Cemtre d Fiscicn belefinies STIE 1262 & 01 800 705 000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. 5 Scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514



& PR
§ 2oso9ns Scotiabank Inverlat S.A. i
5 (e g ; :
2 g 13:36:16 Scotia en Linea
H Impresitn de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
2 © ORDENANTE ~
% £ Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
5 £ Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE (i NICIPIO
3 5 Importe 3,190.00
g §LVA. - 100
Z £ Moneda MXN - PESO MEXICANO
= £ Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPED)
% o Fecha de aplicacidn 2023/09/04
= € Fecha de Operacién 2023/09/04
% 2 Instruccién de Pago 1-SPEI
£ & RFC. MMT620701DY6
£ § Concepto Pago de Factura
E_ E Referencia (Numérica) 030
g8
% 2 BENEFICIARIO
= I Cuenta de Abono Bk i D)
% £ Banco BBVA MEXICO
% 3 Tipo de Persona . 1. PERSONA FiSICA
I REC DS RIS
§ 2 Nombre Beneficiario/Razén Social RPN I st
E ‘E omisién 7.00
g _E [.V.A. Comisidn 0,00
_:g E Costo de Transmisién 1.12
§ £ Estado de Operacidn APLICADO
% % Folio

3
g g Clave de Rastreo
§ 3 Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
_ié é | 23 Comprobante de cardcter informative, no tiene validez fiscal.
§ 2 Contro mimciin eiefbcica CONDUSEF 5340-0999 4 01 $00.099-5080., S Wb pars oocselt de comisionst cu: e
Y E Para sclaraciones llxmar o] ST2E-1263 & 01 §00 T05-4000. Cantro de atenzhia tedefiates 5TI8 1262 & 00 300 7035 S004,
& § MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM, £ scotiabank’
§ 2 [001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-041202-514

=
i



Doscursents en o que de conbormidad con ko previste en los amiculos 3 fracckones KV, XX, y 0000 102, 110 fraccidn 1i; 113, 115, 117, 120 v 126 de |a Ley de Transpamancia ¥ Accese ala

Infarmackin Pdblica del Extado do Tamaulipas, se suprimid la informacion considerada legalmente comao reservads o eonfidencial que encuadra en of ordenamlento mencionado,

Amiags Scotiabank Inverlat S.A. Pigins 1
11:01:14 Scotia en Linea

Impresion de Comprobante de Tras
SR p e pasos en Otros Bancos

Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
Cuenta de cargo CHQ-MN-CD. MANTE, Iy ocreio
Importe 3,880.00
LV.A, 1.00
Moneda MM - PESO MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO DfA (SPET)
Fecha de aplicacién 2023/08/08
Fecha de Operacitn 2023/08/08
Instrucciin de Pago 1-SPEI
R.E.C. MMT5620701DY6
Concepto Pago de Factura
Referencia (Numérica) 066
BENEFICIARIO

Coenta de Abono

Banco BBVA MEXICO
Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
R.F.C.

Nombre Beneficiario/Razén Social ‘
Comisidn 7.00
LV.A. Comisién 0.00
Costo de Transmisidn 1.12
Estado de Operacién APLICADO

Folio
Clave de Rastreo

Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXTTOSAMENTE.
59‘.- Comprobante de caricter informativo, no tiene validez fiseal I

&mlﬁhuﬂamnmumﬂmmﬂulmm Sitic Weh commis ey coniinsef,
! pars coasulta de - gk
Para aclerssiones Nemar al 5728-1262 6 01 300 7054000, Cestrs de stencidn ielefbnles 5TIR :ﬁ?ﬁmmm

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. f Scotiabank’

[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514




Documento &n el gue de conformidad con lo previsto en los aticulos 3 fraccianes K30, X0, v 0000; 102, 110 fraceidn Ul 113, 115, 117, 120 % 126 de la Ley de Transparencia y Acceso a la

Infarrmacitn Piblica del Estado de Tamaulipas, s¢ suprimid la informackdn considerada legaimente como reservada o confidencial gue encuadra en ol ordenamiento menclionado.

© 2023/08/02

10:22:55

ORDENANTE
Nombre
Cuenta de cargo
Importe

LV.A.

Moneda

Tipo de envio

Fecha de aplicacién
Fecha de Operacién
Instruccién de Pago
RLE.C.

Concepto

Referencia (Numérica)

BENEFICIARIO
Cuenta de Abono
Banco

Tipo de Persona
R.F.C.

Nombre Beneficiario/Razin Social
Comisidn

LV.A. Comisidn
Costo de Transmisidn
Estado de Operacién
Folio

Clave de Rastreo
Mensaje:

Scotiabank Inverlat S.A. Pégina 1

Scotia en Linea
Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO

caQ-MxN-CD. MANTE \ g ricreio

1,392.00
1,00

MXN - PESO MEXICANO
1-MISMO DIA (SPED)
2023/08/02

2023/08/02

1-SPEI

MMT&20701DY6

Pago de Factura 245

001

SANTANDER
1. PERSONA FISICA

st

7.00
0.00
1.12
APLICADO

SUTRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

i '1I. Comprobante de cardeter informative, ne teme validez fiscal. |

Centro atenséi telefaica CONDUSER 5340-0999 & 0} 300 P39-4080 _ Sic
Para aclaraclones lamar ol 5725-1262 4 0] 500 mﬂ-tm.cr_ﬂni“h

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM.
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ

pare coagui de oomisiooes en:
Elisciln belefBnies STIE 1243 4 01 BO0 TOF 4000,

$ scotiabank’

SIN-941202-514



AcEio ; iny Acceso @ ks
Documento &n el guee de conformidad con ko previsto en los srtfcalos 3 Fraociones KV, 00, ¢ X00000; 102, 110 fraccidn 18 113, 115, 117, Ly 126 d;: hﬂ::vﬂ;::\x::r::n
Iinfasrmacion Piblica del Fstado de Tamaulipas, se suprimid la informacian considerada lepalmente como reservada o condfidenclal que encuada en ol or

, - Poan

w339 " Seotiabank Inverlat S.A,  Pisim!

13:21:27 Scotia en Linea
Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

ORDENANTE

Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE NP icrio
Importe 7,788.00
LVA. 1.00
Moneda MXN - PESO MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPET)
Fecha de aplicacion 2023/07/1%
Fecha de Operacién 2023/07/19
Instruccién de Pago 1-SPEI
RF.C. MMTe20701DY6
Concepto Pago de Factura
Referencia (Numérica) 135
BENEFICIARIO

Cuenta de Abono -
Banco BANCO NACIONAL DE MEXICO
Tipo de Persona 2.P AMORAL
R.F.C.
Nombre Beneficiario/Razén Social
Comisidn 7.00
[.V.A. Comisién 0.00
Costo de Transmisitn 1.12
Estado de Operacién APLICADO

Folio
Clave de Rastreo
Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

.1 GL Comprobante de cardcter informativo, no tiene validez fiscal,
m%mmm:ww:mm-smm pare cobfzlls d¢ comisiones et sww conduent aub ma
mmmumlmam BO0 054000, Centro de sizasitn \slefBnica 5TZE-1262 & 01 250705 4000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ Scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514



o= Scotiabank Inverlat S.A, ¢ Pisial
130707 Scotia en Linea |

Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
ORDENANTE -

BENEFICIARIO

Cuenta de Abono '—

BANCO NACIONAL DE MEXICO
4 Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA

g RE.C.
g Nombre Beneficiario/Razén Social 4
% Comisidn

7.00
0.00

z
g
E
E Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
2 Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE I o crrio
5 Importe 4,640.00
s LV, 1.00
B
E Moneda MXN - PESO MEXICAND
g Tipo de envio 1-MISMO DIA (SPEI)
§ Fecha de aplicacién 2023/07/07
% Fecha de Operacién 2023/07/07
% Instruccién de Pago 1-SPEI
E R.EC. MMTE20701DY6
g Concepto Pago de Factura TW16
z Referencia (Numérica) D48
g
g
:
-

LV.A. Comisidn
Costo de Transmisian 1.12
Estado de Operacién APLICM.JE}

Folio

Clave de Rastreo 4
Mensaje: SUTRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

| LI .ﬂ'l-‘ Comprobante de ﬂﬁ-l'.':-l:rln.l'nrn_ql:i‘w.nn tene validez fiscal. |

Cemiro ateneidn telefSaics CONDUSEF 5360-0999 § 01 500 595-8080 . 5is :
H . itio Web pars conis de comisicass en:
Pars aclaracicoes llamar al ST2-1262 6 01 800 705-8000, Centro de atencida telofinica £728 1263 & 01 500 05 2000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

Documenta en el que de conformidad con ko previsto en los articulos 3 fracciones XVIL XX, y X000V1; 102, 110 fraccidn 1 113, 115, 117, 120y 126 de Ia Ley de Transparencia y .
lega
=]
&
=]
o
S

Infarmacion Pdblica del Estade de Tamaolipas, se suprimid la informac



Documento en &l que de conformidad con ko previsto en los aniculos 3 fracchones XWIIL XX y XK000; 102, 110 fracckin NI; 103, 115, 117, 120y 136 de la Ley de Transpanencia ¥ Acceso a la

infosrmackin Piblca del Estado de Tamaulipas

202310526 Scotiabank Inverlat S.A. P!
11:22:10 Scotia en Linea

Impresiin de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
ORDENANTE L

BENEFICIARIO

§

.

£ Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
§ Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE! ICIPIO
5 Importe 6,486.20
§ LVA. 1.00
£ Moneda MXN - PESO MEXICANO
E Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPED)
& Fecha de aplicacién 2023/06/20
3 Fecha de Operacién 2023/06/20
% Instruccidn de Pago 1-SPEI
8 REC. MMT620701DY6
E Concepto Pago de Factura
§ Referencia (Numérica) 185
.

E Cuenta de Abono *
£ Banco BBVA MEXICO
T Tipo de Persona 2. PERSONA MORAL
% R.F.C. =
E Nombre Beneficiario/Razdn Social

T Comisién 7.00
£ LV.A. Comisién 0.00
= Costo de Transmisién 1.12
£ Estado de Operacidn APLICADO

= Folio
R Clave de Rastreo

-
g

SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
\ é‘ﬁ Comprobante de cardeter informative, no tiene validez fiseal,

Ceatr mﬂum-ﬁpnmmrmﬂmmﬁm Mﬁ?—!ﬂﬁﬂ.ﬂiﬁu%pﬂﬂﬁnﬂh&m&hﬂmwm
Para aclessedonts Hamaral $7268-1262 6 01 300 705-4000. Centro de ateocidn telefiedes ST28 1262 401 550 705 2000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ Sscotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514



L]

] g Scotiabank Inverlat S.A. L

a B 159:03:10 Scotia en Linea

% % (}RIJEHAHT}Empnmu de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

E E Nombre

i E Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE i N CIPIO
2 5 Importe 10,788.00
g5 LVA. 1.00
=% Moneda MOON - PESO MEXICANO
= 2 Tipe de envio 1-MISMO DA (SPET)
~. £ Fecha de aplicacién 2023/06/14
=7 Fecha de Operacién 2023/06/14
= 2 Instruccién de Pago 1-SPEI
£ 8 REC.

£ Concepto BOL13701373689230640
3 ; Referencia (Numérica) 125
S g

= ¢ BENEFICIARIO

E_ £ Cuenta de Abono _
% § Banco BANCO NACIONAL DE MEXICO
= € Tipo de Persona 2. PERSONA MORAL
£ rrC PRI = )
% S Nombre Beneficiario/Razén Social SR TR,
» 3 Comisién 7.00
£ £ LVA. Comisisn 0.00
& 3 Costo de Transmisién .12
; -‘_ﬁ Estado de Operacisn POR APLICAR,
-E 5 Folio

= % Clave de Rastren

S Mange: SU TRANSACCION SE PROGRAMO EXITOSAMENTE CON
3 E FECHA DE APLICACION:2023/06/14
E % E L Comprobante de caricter informativo, no tiene validez fiseal.

i 1

g E mmuﬂtﬁﬁn@'ﬂﬂﬂﬂﬂm-ﬁmEﬂﬂmm.SiﬁuMmm&WE £

& % fm-chnmmumuumum.mmmam.%ammmﬂmu&ummmm.

< § MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. S Scotiabank’

g £ [001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

: 3




o

z§ 2w0ste - Seotiabank Inverlat S.A,  Péenal
: % 17:37.48 7 Scotia en Linea

% g Impresion de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

S § ORDENANTE

= & Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESOD
2% Cuentadecargo cHQ-Mx-cD, MANTE. SR 1o
£3 Importe 2,870.00
"5 LVA 1.00
5 E Moneda MXN - PESO MEXICANO
= 2 Tipo de envio 1-MISMO DIA (SPEL)
< £ Fecha de aplicacidn 2023/05/09
A E Fecha de Operacién 202300509
= =§ Instruccién de Pago 1-SPEIL
.-E ¢ REC MMT620701DY6
£ ¥ Concepto Pago de Factura
2§ Referencia (Numérica) 081
g2

= i BENEFICIARIO

2 i Cuentade Abono ._
5 & Bancw SANTANDER
s § Tipo de Persona 1, PERSONA FISICA
s ¥ REC

£ g Nombre Beneficiario/Razén Social a
£ & Comisifn 7.00
£ E LV.A. Comisidn 0.00
£%  Costo de Transmision 1.12
g % Estado de Operacidn APLICADO
E £ Folio

§5 CavedeRaureo H
s § Mensaje: SUTRANSA E REALIZO EXTTOSAMENTE.
g E 3?; Comprebints ds carilcler lnformative, oo Sene valder fiscal.

E 2 Couro simucion ieefinion COMDUSEF SEu0999.5 01 500 959-8080 . St Web para somsulia e comisionss 2w sarssf i
-E g Para scluraciooss lamar al $72E-1262 & O} 00 TO5-4000. Cenero de siemsbie telefoaics 5728 1252 4 01 300 05 4000,

% 2 MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. ' § Scotiabank’
_%é [001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

23

il

g



s suprimit la informackin considerada legalme nte como reservada o confidencial que encuadra en el ordenamiento mencionado.

Docsments en &l gise de conformidad con lo previsto an los ankulos 3 fracckones XV, XX, v 0000 102, 110 fracckin Bi; 113, 115, 117, 120y 136 de la Ley de Transparencis ¢ Acceso & La

informaciin Pidblica del Estado de Tamaulipas

2023/05/03
16:22:20

ORDENANTE
Nombre
Cuenta de cargo
Importe

LV.A.

Moneda

Tipo de envio

Fecha de aplicacién
Fecha de Operacién
Instruccidn de Pago
RF.C.

Concepto

Referencia (Numérica)

BENEFICIARIO
Cuenta de Abono
Banco

Tipo de Persona
RF.C.

Nombre Beneficiario/Razdn Social
Comisidn

LV.A. Comisién
Costo de Transmisién
Estado de Operacitén
Folio

Clave de Rastreo

Mensaje:

T .

Emmumdéuuleﬂ-ﬁnmh'nbmmwlmﬂm.sm Wb par escslia de comiiican or
il §TIE-1152 & 01 BOO TO5-3000. Centro de meacibn wlefbales STIF 1253 & 01 500 705 3000

Pam aclssaciones lames

MUNICIFIO DE EL MANTE, TAM.
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ

Comprobante de card

Scotiabank Inverlat S.A.

Pégina 1

Scotia en Linea

Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO

CHQ-MN-CD. MANTE g c 10

SU TRANSACC

cter informative, no tiene valider fiscal.

8,399.00

1.00

MXN - PESO MEXICANO
1-MISMO DfA (SPET)
2023/05/03

2023/05/03

1-SPEI

MMT620701DY6

Pago de Factura

037

BANCO MERCANTIL DEL NORTE
2. PERSONA MORAL

- 7.00

0.00

1.12
APLICADO

Igh‘ SE REALIZO EXITOSAMENTE.

uha

S Scotiabank’
SIN-941202-514



Documento en el que de conformidad con ko previsto en ks articulos 3 fracciones XVINL, 3O, y X00V; 102, 110 fraccién Ill; 113, 115, 117, 120y 126 de a Ley de Transparenca y Acceso a la

| Estado ds Tamaulipas, se suprimks k informackn considerada legalments coma reservada o confidencial que encuadra en el ordenamiento mencionada.

=

Infarmacitn Pablica

202310434 Scotiabank Inverlat S.A. Pigm |

10:38:37

Scotia en Linea

Impresion de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

ORDENANTE
Nombre

Cuenta de cargo
Importe

LY.A.

Moneda

Tipo de envio

Fecha de aplicacitn
Fecha de Operacidn
Instruccidn de Pago
RF.C.

Concepto
Referencia (Numérica)

BENEFICIARIO
Cuenta de Abono
Banco

Tipo de Persona
R.F.C.

¥

Nombre Beneficiario/Razdén Social
Comisitn

LV.A. Comisidn
Costo de Transmisidn

Estado de Operacidén
Folio

Clave de Rastreo
Mensaje:

MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
CHQ-MXN-CD. MANTE, S o viceio
3,400.00

1.0

MCXN - PESO MEXICANO

1-MISMO DIA (SPEI)

2023/04/04

2023/04/04

1-SPEI

MMTE20701DY6

Pago de Factura

005

BANORTE
1. PERSONA FISICA

7.00
0.00
1.12
APLICADO

SU TRANSACCION SE REALIZO EKITUSAHEHTE

‘_5 Enmrhuttdttlrﬁ.ﬂu- imformativo, no Ii-rm vnﬂﬂmﬂsuL

Cesim msngitn iclefiatas COMNDUSEF S040-0999 & 0] 00 993080 5|ﬁ:|'l:'.l'ﬁpn-|mu.mlt||:|.|: =
Pars selaraciones lamar o] ST28-1262 & 01 00 7054000, Cantre da atanziéa ixlefbades ST2E 1262 401 Bm'ms-mnu

¥
g
%
z

5 Scotiabank

[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-341202-514



WM Scotiabank Inverlat S.A. i ol
14:17:35 Scotia en Linea
Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

ORDEMANTE

MNombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
Cuenta de cargo cHQ-MXN-CD. MANTE, SR coracreio
Importe 1,336.67
LV.A. 1.00
Moneda MO(N - PESO MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPET)
Fecha de aplicacidn 2023/04/04
Fecha de Operacidn 2023/04/04
Instruccién de Pago 1-SPEI
B.EC. MMTe20T01DYSE
Concepto Pago de Factura FA616468
Referencia (Numérica) 013
BENEFICIARIO

Cuenta de Abono _
Banco BANCOMER,
Tipo de Persona 2, PERSONA MORAL
REC.

Nombre Beneficiario/Razin Social ‘
Comisién

7.00
L¥.A. Comision 0.00
Costo de Transmisién 1.12
Estado de Operacitn APLICADO

Folio
Clave de Rastreg
Mensaje:

SU TRANSACCION SE REALIZO EMTDEAH[&HE
L} Wﬁur&uhﬁm mﬂtm‘l‘!ﬂdtxﬂ}ﬂl -

mmmmmm 300 P-B0E0 | Shic Weh pmmkmﬂmu:wm
Pam sclaraciones lsmar al 57781762 6 01 B0 TO5-4000, Cesro de adeacitn iebefiahey STIE 1263 & 0] 500 705 S000.

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

i cosoa la
pocements en el gue de conformidad con lo previsto en los articulos 3 fracciones XV XX, y X000V; 102, 110 fraccian Hl; 113, 115, 117, 120y 126 dlf-' lﬂdl-l‘-'l' ﬂ'l!l T::!r-:::::z::#
informackin Piblica del Estade de Tamaulipas, se suprimid la informacin considerada legalmente come reservada o confidencial que encuadra en &l ordenamia :



Douments en el que de conformidad con lo presisto en los articulos 3 (racchones XV, XX, y X000: 102, 190 fracckbn bi; 113, 115, 117, 130y 126 de la Ley de Transparencis y Acceso a la

informaseidn Piblica del Estado de Tamaulipas, se suprimid la iInformacidn considerada legalmente coma reservada o confidenclal que encuadra en el ordensmienic menclonads,

2E303/10 Scotiabank Inverlat S.A. Phgms |
12:40:41 Scotia en Linea '
Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
ORDENANTE
Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. EvL-'\l'JTE"_FN[CIFI{]
Importe 28,573.00
LV.A. 1.00
Moneda MXN - PESO MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPET)
Fecha de aplicacion 2023/03/10
Fecha de Operacidn 2023/03/10
Instruccidn de Pago 1-SPEI
R.F.C. MMT620701DY6
Concepto Pago de Factura
Referencia (Numérica) 098
BENEFICIARIO
Cuenta de Abono 012810001199106115
Banco BEBVA MEXICO
Tipo de Persona 2. FERSONA MORAL
R.F.C.
Nombre Beneficiario/Razén Social J
Comisidn 7.00
LV.A. Comisién 0.00
Costo de Transmisitn 1.2
Estado de Operacién APLICADO
Folio
Clave de Rastreo
Mensaje: SUTRANSACCIT

REALIZO EXITO
3_5 Comprobante de cardcter informative, no tiene validez fiscal.
Cootro sencks telefiales CONTHISEF 53600095 & 01 500 $99-B080 | Sitio Web pars cozsult de comisionss 682 watw posduiet pab =
Pam sclscicoes Dames el 37281252 & 01 BOO T05=4000, Cenmo de mieaclin ielefBaica STH 1262 6 01 400 TO05 4000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. _g Scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514



5 Comprobante de cardcter informative, no tene valider fcal.

mmﬂmﬁumﬂmwlmm.snmmmmamtww g
Para sclerscienes [lamer o] ST2R-1382 600 800 7054000, Cestro de ateecito telefaics STIE 1247 & 0] 500 105 4000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ Scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

g - .

% e Scotiabank Inverlat S.A. P!
S % 14:13:09 Scotia en Linea

2g Impresitn de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

E £ ORDENANTE

5T Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
E § Cuenta de cargo cHQ-MxN-cD. MANTE S o crio
% = Importe 5,800.00
88 LA 1,00
S % Moneda MXN - PESO MEXICANO
= 5 Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPEI)
5 & Fecha de aplicacién 2023/03/01
= & Fecha de Operacién 2023/03/01
=2 Instruecitn de Pago - |-SPEI
$ g R.F.C. MMT620701DYS
£ % Concepto Pago de Factura
= % Referencia (Numérica) . 005
1

2 ¢ BENEFICIARIO

= § Cuenta de Abono SRS,
=  Banco BBVA MEXICO
S £ Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
o b R O
_E g Nombre Beneficiario/Razon Social

£ ¥ Comision - 7.00
i; £ LV.A. Comisién 0.00
£ £ Costo de Transmisidn 1.12
-f % Estado de Operacién APLICADO
£ & Clave de Rastreo

g Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
E

£

T

-

i

£

£

8

Infosmackdn Pdblica del Estado de Tamaulipas,



17, 120y 126 de la Ley de Transparencia y Acoeso a la

Docurnenta en el gue de conformidad con lo previsto en los articulas 3 fracciones XVIIL, XXI1, y XO00; 102, 110 fracchin Bi; 113, 115, 1

THFA, 12653 Scotinhans

g 20230205 - Septiabank Imverlat S.A. Figna

§ 12:53:02 Scotia en Linea

: Impresion de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

£ ORDENANTE :

£ Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
§ Cuenta de cargo crQ-vxN-cp. MANTE Y nicrio
+ Importe 11,598.00
E LV.A. 1.00
E Moneda MXN - PESO MEXICANO
5 Tipo de envio 1-MISMO DIA (SPEI)
2 Fecha de aplicacién C 2023/02/03
¥ Fecha de Operacién 2023/02/03
2 Instruccién de Pago 1-SPEI
3 REC. MMT620701DY6
£ Concepto Pago de Factura
i Referencia (Numérica) 035
§ BENEFICIARIO

E Cuenta de Abono —
£ Banco HSBC
£ Tipo de Persona 2. PERSONA MORAL
% R.F.C.

£ Nombre Beneficiario/Razin Social ‘
i Comisitn 7.00
£ LV.A. Comisién 0.00
i Costo de Transmisitn 1.12
£ Estado de Operacién APLICADO
2 Folio

€ il B ﬂ
% Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
£ 21_ Comprobante de cardcter Informativo, no tiene validez fiscal.
I St N ey B ety e
¥ MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. 5 Scotiabank’
% [001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514
i
:

i



Clave de Rastreo
baiod 0 ravsacc I

S i i — ———RE 1 TS i e e gy LT T e

‘2" Cmm-ummm' nudmaﬁtid;t_ﬂul

Centro stencidn iehefinies CONDUSEF S340-0999 & 011 500 $59-8080 , Sito Web para oommlts de sseisionss e vy ph e
m:mwu&vmmaulmmcﬂmﬂnmw:ﬂsL:ﬂ:-mm 400,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-5T4

=

g 1M, 10:83 z Soofabanic

$3 a0 Septiabank Inverlat S.A. Pigina 1
§% 10:53:47 Scotia en Linea

% E Impresiin de Comprobante de Traspasos en Otro¢ Bancos

= § ORDENANTE ;
25 Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
=T Cuenta de cargo cHO-MN-CD. MANTE - 1viceio
2% Importe 1,398.00
EE LV.A. 1.00
% 5 Moneda MXN - PESO MEXICANO
5 % Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPEI
d .E; Fecha de aplicacidn 2023/02/01
o E Fecha de Operacién 2023/02/01
£E Instruccin de Pago 1-SPEI
§5 REC ' MMT6207T01DY6
EE % Concepto Pago de Factura
i: § Referencia (Numérica) 003
o g

% | BENEFICIARIO

= E Cuenta de Abono

= E: Banco SANTANDER
E' é Tipo de Persona 1. PERSONA FisICA
| rr——" -
% § Nombre Beneficiario/Razén Social

£ & Comisién 7.00
£ £ LVA. Comisién 0.00
£ £ Costo de Transmisién 1.12
B i Estado de Operacién APLICADO
g E_ Folio

g3

% 1

s 8

Y

Ea

E =

1

3 -

%

28

: s

£ §

NEpe SR, S0 Cm e me 2000 main ?

1



E 2EM2A, 1437 Sectabank

| T :

= ke Scotiabank Inverlat S.A. P!

: g 14:36:39 Scotia en Linea

% g Impresion de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

g E ORDENANTE

% : Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
2§ Cuentadecargo cHQMN-CD. MANTE S (U ICTPIO

E T Importe 1,045.00
3 E Lva 1.00
g 'g Moneda MIN - PESO MEXICANO
5 § Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPEI)
) = Fecha de aplicacién 2023/01/25
E‘-‘ £ Fecha de Operacidn 2023/01/25
= % Instruccion de Pago 1-SPEI
Tji é RF.C. MMT620701DY6
£3 Concepto Pago de Factura A3740
- E Referencia (Numérica) 084
S

% E BENEFICIARIO :

= £ Cuenta de Abono —
% & Banco BBVA MEXICO
= € Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
£ rrc TR
§ & Nombre Beneficiario/Razén Soclal S aR T ot L
P ﬁ Comisidn T7.00
% £ LVA. Comisién 0.00
5 £ Costo de Transmision 1.12
: T Estado de Operacidén

E% Folio

£ # Clave de Rastreo ‘
E £ Mensaje: SUTRANSACCION SE REALIZO EIJTGSAMENTE.
E E :.J,ICT Cﬂﬂpl'dl!lﬂhde m:n;rhﬁ:r;;ﬂ_m. B li;u:-;*litlc_:ﬂ;ul. -

1% TNy R S e el i

s mmmﬂmmmfwmmﬁmmﬂmmmﬂmm

E ¥ MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. 5 Scotiabank’

Tﬁ £ [001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

-
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I
Docurnente en o que de conformidad con lo previsto en los articulos 3 fracciomes XVEI, XXII, y XXXVT; 102, 110 fracckdn l; 113, 115, 117, 120y 126 de la Ley de Transparencia y Acceso a

U, 1417 Scatisbenk %
030120 Seotiabank Inverlat S.A. Lo e
14:16:42

. b
informacidn Pablica del Estado de Tamaudipas, se suprimid la informackdn considerada legalmente comae reservada o confidencial que encuadra en e ordenamiznte s Ckonad

Scotia en Linea

Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
ORDENANTE

Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
Cuenta de cargo CaQ-MXN-CD. MANTE NI co~iceio
Importe 3421.81
LVA. 1.00
Moneda MXN - PESO MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO DA (SPEI)
- Fecha de aplicacién 20230120
Fecha de Operacién 2023/01/20
Instruceién de Pago 1-SPEI
R.F.C. MMTE20701DYS
Concepto Pago de Factura
Referencia (Numérica) 069
BENEFICIARIO
Cuenta de Abono
Baneog
Tipo de Persona 2. PERSONA MORAL
R.E.LC.
Nombre Beneficiario/Razén Social ‘
Comisién 7.00
LV.A. Comisién 0.00
Costo de Transmisién .12
Estado de Operaciin APLICADO

Folin
Clave de Rastreo

Mensaje: SUTRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

3 :_}‘ Comprobante de cardcter informative, no tiene Hﬂ_du fiscal, -

mmmﬁhmwﬁﬂmam BO0 S99-2080 . Sitio Web s compalia 4 comitiones sas Wy
rmnhmmmmulsm-uﬁummm.cmammmﬂm 5738 1242 600 300 05 2000

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

b =

mepENesesblcomomeinagne 200 Umaln 7

1M1



Documento en el que de conformidad con lo previsto en los articulos 3 fraccionas XV, XX, v 20000T; 102, 110 fraceida I8 113, 115, 117, 130 y 126 do l Loy de Transparencia y ACoesa a |a
informacitn Pablica del Extado da Tamaulipas, se suprimid & informacidn considerada legalmente como ressrvada o confidenclal que encuadra en e ordenamiento mencionato,

A, X118 i Sootiatank
12t Scﬂhabank Inverlat S. A Pégina 1
13:18:15 Scotis en Linea

Impresiin de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
ORDENANTE

Nombre MUNICIFIO DE EL MANTE L ULIPAS INGRESO

Cuenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE, CIPIO
Importe 4 69800
LV.A. 1.00
Moneda MO - PESO MEXTICANO
Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPET)
Fecha de aplicaciin 20201227
Fecha de Dperacidn N7
Instruccidn de Pago 1-5PEI
REC. MMTE20TOIDYE
Concepto Fago de Factura 4350
Referencia (Numérica) 253
BENEFICIARIO
Cuenta de Abono
Banco BBVA BANCOMER
Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
R.EC.
Nombre Beneficiario/Razén Secial ﬂ
Comisidn S0
LVA. Comizidn 0,00
Costo de Transmisién 1.12
Estado de Operacién APLICADO
Folio
Clave de Rastreo

Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO E}EITD'SA}-'!EFTE

Eu.-p-mb-hi:minh.ri;ﬁ;'mil-i\-ﬁ o Hhrl-‘ﬂd-ll:ﬁ-ﬂl.

Centro mesebin nedefaies OOMDUSER T40-0959 & O 300 995-3080, Sids Wb pars sonmiia de cooxiviones ax oo
Pare selesedomes Nesmay ol $7T18-1282 4 (1 $00 D05-£000. Cesirs A abeneldes telaidndos $T2E 1363 & 9 SO0 00 4000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. § scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-041202-514

Fitpacieee. shil oom. M reeme My



Documents en of gue de conformidad con ko prevists en los srticulas 3 irscciones XVIN, XX, y 0000 102, 110 fraccidn iil; 113, 115, 117, 120y 126 de la Ley de Trarsparencla y Acceso a la

Informackin Piblica del Estado de Tamaulipas, se suprimid la informacidn considerads legalmente como resendails o confidencial que encuadra en ol ordenamiento menckonado.

2, 1180 ik
2022/11/03 '
Scotiabank Inverlat S. A, Pigion |
11:00:05 Scotia en Linea
Impresién de Comprobante de Tras
——. pre p pasos en Otros Bancos
Nimhiva MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS
INGRESO
Cuenta de cargo CHO-MXN-CD. MANTE -y 1CIP[0
Importe 5,278.50
LVA, 1.00
Moneda ‘ MXN - PESO MEXICAND
Tipo de envio 1-MISMO Dia (SPED)
Fecha de aplicacién 2022/11/03
Fecha de Operacién 2022111703
Instruccién de Pago 1-SPEL
E:EC- . MMTa20701DY8
onoEp 2
ago de Factura 432
Referencia (Numérica) 008
BENEFICIARIO
Cuoenta de Abong
Banco BAN
Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
REC YL U
Nombre Beneficiario/Razén Social q
Comision
LV.A. Comisidn E'FB'D
Costo de Transmisidn 1 .]2
Estado de Operacidn APLICADO
Folio
Clave de Rastreo
Mensaje: SU TRANSACCH

SE REALIZ EJ{'FI‘IJSAL'IEN'I'E

_:5 Cn':n]:rnam dl uﬂrur Ill'urlut'ﬂm,m teme m‘:ﬂmnﬁ:u

oo moncite ielefision COMDUSEF SM00959 & 0] 500 0058080 Sitio Web pam seadulia s

Far aclarveionos Baer o] 57251263 4 0{ 200 MMk:mdﬁnlﬁﬂﬁnﬂmE‘W
MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM, s Scotiabank’

(001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ

G eea skl commocinem 00 a3

SIN-941202-514

11



Doourments e &l gue ds conformidad con lo previsto en bos articulos 3 fracciones VI XX, v X000 102, 110 fracckin Wi; 113, 115, 117, 120y 126 de i Ley de Transparencia y A00eso a la

Informacian Piblics del Estado de Tamaulipas, se suprimid Ls informacidn considerada legadmente como reservada o confidencial que encuadra en ol ordenamiento mencionado.

20A0EE, 135 . Sasrabank
302277020 . : :
et Scotiabank Inverlat S.A. o
10:35:22 Scotiz en Linea .
Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
ORDENANTE
Mdics MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS
INGRESO
Cuenta de cargo cHQ-MxN-cD. MANTE, R o
Importe 5,239.45
LV.A. 1.00
Moneda MIXN - PESO MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO Dia (SPET)
Fecha de aplicacién 2022/10/20
Fecha de Operacién 2022/10/20
Instruccidn de Pago 1-5PEIL
RF.C. MMTE20701DY6
Concepto Pago de Factura BB1629
Referencia (Numérica) 168
BENEFICIARIO
Cuenta de Abono

Banco BEVA BANCOMER
Tipo de Persona 2. PERSONA MORAL
e D
Nombre Beneficiario/Razdn Social

s R 2 i abT 5 i
LV.A. Comisidn 0.00
Costo de Transmisidn .12
Estado de Operacidn APLICADD
Folio

Clave de Rastreo

s

T L ks s e - —

Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
Il] Cmpnbﬂﬁ é-r_;-irlzrluﬂurmmu.,n umﬂ:quhnl. ey

=
= R

Contro senciie iciefiaion CONDUSER 534000000 501 B0 S05.5085 . Sis Web para comsulta de poe
- : e CONERSOE] (B pww,
Pes sclsuciones (e ol ST2E-1262 & 00 600 TOS4000. Centro & sicocite teleflabes 5723 1962 & 0] 00 705 4000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM, s Scotiabank’
[001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

hitpsotisee.sbi.com minvenet 000 main?

i



103, 110 fraccidn il; 113, 115, 117, 120y 126 do ta Ley de Transparencia y Acceso a la

Documento on o que de conformidad con lo previsto en los articulos 3 fracclones XV X618, y XKV

fidencial que encuadra on el ordenamiento mencionado.

infarmacién Poblica del Estado de Tamaulipas, se suprimid la informacian considerada legatmente como resendada o con

15T, 1234 § Soofaban
2022/09/15 Scotiabank Inverlat S. A Pigina |
123404 Seotia en Linea

Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
ORDENANTE

MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS
Nombre

INGRESO
Cuenta de cargo crgaoovco. ManTe, YR craceo
[mporte 1,972.00
LV.A. 1.00
Moneda AN - PESO MEXICAND
Tipo de envio 1-MISMO DIA (SPED)
Fecha de aplicacion 2021015
Fecha de Operacion 2022/09/15
Instruccidn de Pago 1-SPEI
R.F.C. MMT6207T01DYS
Concepto Pago de Factura 4208
Referencia (Numérica) 100
BENEFICIARIO
Cuenta de Abono
Banco BEVA BANCOMER
Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
R.EC.
Nombre Beneficiario/Razon Social
Comisidn 7.00
LV.A. Comisién 0.00
Costo de Transmision 1.12
Estado de Operacitn
Folio
Clave de Bastreo
Mensaje: sU THANSACCI M SE REAL E}:ITGEM'IENTE

s L e T T R e

I:E,_d). Cﬁnpﬂhllttdu mimﬂnl‘wmﬂﬁ, ma limt'rl]H:! mu.l.

Cestes pyensito ieleBales COMDUSEF $340.0099 & 01 500 9995080 . Emmmmhhmmﬂhm%um
Pars selassrioasy Bemee o] 57281243 4 01 500 T05-0000. Conmro de sicncite ilcfisica STI8 1262 & 0} BO0 705

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ Scotiabank
[001] VIRGINLA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

Hieps s shlcnm muimmeme 000 menT



Documents on &l gue de conformidad con o previsto en bos artioulos 3 fracciones XVI, XX, y 00000; 102, 130 fraccidn 115 113, 115, 117, 130 y 126 de la Ley de Transparendia y Acceso a [a

Indormacitn Pablica dol Estado de Tamaulipas, s& suprimid ta informackén considerada legalmente como reservada o confidencial que encuadra en o ordenamients menclonade,

T:Tf 4 Scotiabank Inverlat S.A. Piigina | P'@ G

Scotia en Linea

Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
ORDENANTE
Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
Cuenta de cargo cEQ-MN-CD. MANTE, \J o crio
Importe 1, 580,00
LYV.A. 1.00
Moneda MXN - PESO MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO Dia (SPEI)
Fecha de aplicacién 2022/08105
Fecha de Operacidn 2022/08/05
[nstruccién de Pago I-SPEI
RF.C. MMTE20TOIDY S
Concepto Pago de Factura
Referencia (Numérica) 024
BENEFICIARIO
Cuenta de Abono _
Banca HSBC
Tipo de Persona

1. PERSONA FISICA

R.EC.
Nombre Beneficiario/Razdn Social
Comisidn

7.0
LV.A. Comisidn Q.00
Costo de Transmisidn 1.12
Estado de Operacifn APLICADD
Fuolio
Clave de Rastres
Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

' ;‘?“ﬁ C.n..l:i:;q;;rl:l.a!:l.d: saydnter l.mrmu-m nis thews valides Ascal.
Cootre sbescidn jelefinioy CONDUSEE pzhifi = ‘4 gy &
Para sclaraciosa Hmuﬂ!ﬂl-llﬁ‘lﬂflﬁ E:lnmmumm%ﬁﬁmm mmfmhh *ﬁ"’:ﬁ:‘i&":ﬁ! hﬁrﬁﬂm

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM, $ Scotiabank’
F0011 VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SN0 1 202-514
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A
E § 2TV, 135N . Sootelins \
gf o, Scotiabank Inverlat S.A. P
53 13:5440 Scotis an I fes
E' E Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
%%  ORDENANTE
5 Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
g2  Cuentadecargo CHQ-M3OV-CD. MANTE, (I UNICIPIO
8§ Importe 5,000.00
z§ Lva 1.00
= E Moneda MXN - PESO MEXICAND
:,;' g Tipo de envio 1-MISMO DIA (SPED)
- E Fecha de aplicacién 2022107126
] E Fecha de Operacién 202207726
= E Instruccién de Pago 1-SPEI
£:  RFC MMT620701DYS
‘E % Concepto Pago de Factura
=% Referencia (Numérics) : 202
A £
: E BENEFICIARIO
=g Cuenta de Abono _
% §  Banco BEVA MEXICO
5§  TipodePersona 2. PERSONA MORAL
i3 AL
£ 5  Nombre Beneficiario/Razin Social 4
E Z Comislén ' 7.00
E £ LVA. Comisién 0.00
2<%  Costo de Transmisién 1.12
2 % Estade de Operacién APLICADO
g = Folio
% : Clave de Rastreo
f:‘ g Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
5 5
35
s
1
i3 e e e
§ 1§ 7 Comproae e i i, s i et
E _«E Cesto stencils telefbnics CONDUSER 5340:0059 & 01 BI0 993080 , Sitio Wb pary conmuls & comisionss m
i E Fema achciones Temer o] 3718-1047 & 07 300 TOS-S000. Em#ﬂnﬂnmmllmﬁﬂllﬂW?ﬁm
g2  MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. S scotiabank’

= [001 VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-041202-514
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Documents an el gue de conformidad con lo prevista en log srticulos 3 (raceiomnes VL X400, y X000 102, 110 fraccidn 011; 113, 115, 117, 120 y 126 de la Ley de Transparencia y Acceso & la

infesmaciia Pibica dal Extado de Tamaulipas, so suprimad L Inforracidn considerada begabmante como reservada o confldencial que encuadra en el ardenamisnto mencionada

- '12'.".'22‘..13:64 Soodabani )
o HAID Scotiabank Frverlat S.A. P!
13:54 Scotia en Linea

Impresién de Comprobante de Traspasos Mismo Banco

Cuenta de cargo crg-Mx-cD. MANTE (Y rovicirio

Cuenta de Abono CHO-MN-CD. MANTE,
Importe B.356.58
Pago de Ndmina Mo
LVA, 1.00
‘Moneda MXN-PESO MEXICANO
Referencia Empresa _
Referencia Numérica 093
Referencia Alfanumérica "Pago de Facturas
Fecha de aplicacién 4 2022803
Tipo de cambio
Importe Calealado
Tipo de Persona 1. Persona Fisica
REC T
Estado de Operaciin APLICADO
Folio e s s
Mensaje: =u trantaccidn s& realind axitocaments.

*q, C-nthur.:d: cardcter l:ﬁnml.llﬂ, LT thn:u 'h'lﬂd-ﬂﬁlﬂ.L

Cﬂmmmm‘m‘ﬁﬂ'ﬂﬂmiﬂ B30 F99-E0%0 . Sido Wb pars consslm da comiziones oo wvre condnesfioob we
Pees arlarncionied Ny ol 57381053 & 01 300 TOS-8000, Cearss de are=esin telefbades ST2E 1HET & 1 B00 708 S000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ Scotiabank’

[0011 VIRGINIA GRISELDA SUAREZX PEREZ SIN-541202-514
e e shil oomumimvema 000 rakn T L0



Docummente en el gue de confermidad con lo previsto en los articulas 3 fracciones XVIIL XX, y 300000 102, 110 fraccida B1; 113, 115, 117, 130y 126 de Is Ley de Transparencis y Acceso a la
Informacida Plblica dal Esteds de Tamaulipas, wo suprimid la mformacion considerada lepalmente como reservada o confidenclal que encusdra en & ordenamiento mencionada.

2182, 1516 Seetabaric
azosm - Seotiabank Imverlat S.A. sl
1315 Scotia en Linea

Impresién de Comprobante de Traspasos Mismo Banco _

Cuenta de cargo cuQ-3oav-CD. MANTE,- (IR vicro
Cuenta de Abono crg-voxv-cD. MANTE, (.
Importe 6%0.20
LV.A,
Moneda
Referencia Empresa
Referencia Numérica
Referencia Alfanumérica Pago de Factura 11026
Fecha de aplicaciin 2022/06/21
Tipo de cambio
Importe Caleulado ,
Tipo de Persona 2. Persona Moral
i e
Estado de Operacién APLICADO

Memi .

Su transaccion se realizd exitosamente,

]'E"f Comprobante de cardeter ieformative, ao teos HhﬁmﬁanL

Cemro stencid telefinics DONDUSER $540.0959 & 01 500 999-8080 _ Sizie Web peve conmults ds comisionss o
Fars acharacioncs Demar ol $728-1243 ¢ &1 500 TOS=3000. Cosrro O sienckdn welefnien 5TIE 1262 6 01 500 TAS 4000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. 5 Scotiabank’

o0l VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514
hitpanase.sbi comumuimeme 200 main 1M



la w dobess & la
Documents en &l gue de conformidad con lo previsio en los articulos 3 fracciones XV X0, ¥ X0000; 103, 110 fraccidn I 113, 115, 117, 130y 125111-: Iadl:-.r mmr:“;&
informacian Poblica dol Estado de Tamalipas, se suprimés b informacidén considerada legalmente coma reservada o confidencial que encuadra en el ordena .

BAEZ, W42 Sentishark
wmiszs - Seotiabank Inverlat S.A. ok
09:42:33 " Scotia en Linea
Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
ORDENANTE
Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE T. 3 INGRESO
Cuenta de cargo CHO-MXN-CD. MANTE, ICIPIO
Importe 431520
LV.A. 1.00
Moneda MXN - PESQO MEXICANG
Tipo de envio 1-MISMO Dia (SPED)
Fecha de aplicacidén 2022/05/24
Fecha de Operacién 2022/05/24
Instruccidn de Pago 1-SPEI
R.E.C. MMTG20T01IDYS
Concepto Pago de Factura A374
Referencia (Numérica) 215
BENEFICIARIO
Cuenta de Abono
Baneo SANTANDER
Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
RFEC.

Nombre Beneficiario/Razén Social ‘
Comisién

7.00
LV.A. Comisidn
Costo de Transmisidn
Estado de Operacitn
Folio

Clave de Rastreo
Mensaje:

0.00
1.12

SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
&
N\

e B S B e R < e T S —

Comprobante dg cardcter informative, oo tene valides fecal

———— f— e

e R R TP —_—— = ST,

ﬂanmHﬂﬂﬁﬁnmhm!mmﬂlmm.mmpnmhﬂmmﬁxﬂmm
Para aclsmetiacs amar al $T20-0262 & 01 530 744000, Crutro de mencide whefieics 5713 1262 6 01 500 705 8000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ scotiabank’

(0011 VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIMN-941202-314
heizzes:foee chi onm. mecmaene 00 man T



Documento on o que de conformidad con lo previsto en las articulos 3 fraccianes XVTH, X001, 000V 102, 110 fracckin lil; 113, 115, 117, 130y 126 de la Ley oo Transparencia y Acceso 4 la

informacién Piblica del Estado de Tamauilipas, se suprinmid la informacidn considerada legalmente como reservada o confidencial que encuadra en ol ordenamiento mencionado.

A 1k13

y = Scootabank :
Hzies - Scotiabank Inmverlat S.A. il
13:13:11 " Scotia en Linea
Impresion de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
DREDENANTE
Mombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
Cuenta de cargo crQ-»oaN-cD. MANTE (IR raceio
Importe 7,801.00
LVA. 1.4
Moneda MXN - PESQ MEXICANO
Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPED
Fecha de aplicacién 20220404
Fecha de Operacién 2022/04/04
Instruccién de Pago 1-5PEI
RLF.C. MMTe20701DY8
Concepto Pago de Factura
Referencia (Namérica) 0a7
BENEFICIARIO
Cuenta de Abong
Banco BEVA MEXICO
Tipo de Persona 1. PERSONA FISICA
E.F.C.
Nombre Beneficiario/Razén Social J
Comisidn 7.00
LV.A. Comisiin 0.00
Costo de Transmisidn 1.12
Estado de Operacitn APLICADO
Folio
Clave de Rastreo
Mensaje: qj SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

Comprobante duu-lwuﬁumnhw,uuﬁm;rlﬂ;i; mﬂl- .

Cemmo aenebdn teleffoios CONDUSEF 53400959 & 0 B30 $95-5080 . Sirn Web sers corults ds comisionts m: wm
Pars sclarssionss Tlamar sl 3738-1 352 4 &1 mm_mnmmmm:mammuﬁﬁ

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ scotiabank’

reon VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514
Piapasae.shicom rodirvamet0iimen 1"



"
E - - ) Scotabank _
;8 2w Qeotiabank Inverlat S.A., P!
i epE2. = st aat faik
% e Impresién de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
. S ORDENANTE
- Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
2% Cuenta de cargo cHQ-MxN-D. MANTERII uriCIPIO
g 2 Importe 4,362.00
z & LVA 1.00
53 Moneda MXN - PESO MEXICANO
=% Tipodeenvio 1-MISMO DIA (SPEI)
Z 2 Fecha de aplicacin 2022/03/23
f':“ 3 Fecha de Operacion 22203/23
=y E Instruccién de Pago 1-SPEI
*E > REC MMT620701DY6
E%F  Concepto Pago de Facmra AT328
= &
= § Referencia (Numérics) 169
3 E BENEFICIARIO
23 Cuenta de Abono [ A s et
=% Baneo BANORTE
=3  Tipode Persona 1. PERSONA FISICA
g E RF.C.
E E Nombre Beneficiario/Razdn Social ‘
i Comisidn 7.00
E '_E LV.A. Comisidn 0.00
2 & Costo de Transmisidn 1.12
%3 Estadode Operacién APLICADO
£F Folio
£ §  Clave de Rastreo
E R Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
2 32
E =
3
NS
1
g ﬁ o 'C-unpruunud_:uriﬁu m oo Geae valides fiscal
E E Emmﬂhhm?ﬂﬁlmﬁulmm-mmmmm&mmm%uﬁa
% 5 Para sclamcioses Nlamac ol STZE-0262 & 00 §00 7054000, Cormo de sheaciin tolefialon 5T28 1263 & 0 800 1
§ E MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. 5 Scotiabank’

E 0011 VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

Fipedisee.abl comminseme D00 i ? 1M
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% i “

g § 287322, 185045 . Sootiabenk .

3 : 2022002128 Scotiabank Inverlat S.A. s

g 15:46:01 ' Scotia en Linea

E E Impresiton de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

%2 ORDENANTE

§§ Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESOQ
$ fﬁ Cuenta de cargo crQ-Mxn-cD. MANTE SR o rio
2 : Importe 45,380.00
=2 LVA 1.00
- ¢ Moneda MXN - PESO MEXICANO
S £ Tipode envio 1-MISMO DiA (SPET)
= %  Fecha de aplicaciin 2022/02/28
o ; Fecha de Operacién 2022/0228
£E Instruccidén de Pago _ 1-SPEL
£2 REC MMT620701DY$
£ ’E Concepto Pago de Facturas Varias
%_ f  Referencia (Numérica) 178
=R

= S BENEFICIARIO

= E Cuenta de Abono

E' E Banco : BANCDO NACIONAL DE MEXICO
£n Tipo de Persona . 1. PERSONA FISICA
= % R.F.C.

% € Nombre Beneficiario/Razdn Social

£ % Conalsifn ;
'R LV.A. Comisién 0.00
E % Costo de Transmisiin 112
g Estado de Operacién APLICADO
g E Folio {]t}

£ & Clave de Rastreo \ _
EF Mensaje X SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
3

E 3

g4

]

g 5 Comprobante de cardcter [nformative, oo thae valider fiscal.

5 3:- Comtre stenchin telefbalos COMDUSEF S340-0099 6 01 200 #95-8000 . Slte Web pars conssie de comisionss e iww A

_E % Para aclemcionss Bamar & ST2-1260 & 06 900 7032000, Cnsen de sheseidn teleBaics ST2E 1262 & 8] 500 T4 2000,

: E  MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. S scotiabank’

2T 10011 VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514
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=

g

g 28200, 1802 ' Soosbank

F§ wmas Scotiabank Inverlat S.A,  Pési!

E_E 16:01:43 - ¢ Seotla en 1.fnsa

% E Impresidn de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos

5§ ORDENANTE _

I E Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESO
35 Cuentade cargo crg-voxn-cD. MANTE SR coNic o
= ¢  [Importe i : 12,750.00
>2  Lva 1.00
=3 Moneds MIN - PESO MEXICAND
= ¥ Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPED)
S 2 Fecha de aplicacién 2022102725
] E Fecha de Operaciin - 2022002125
=%  Instruccién de Pago |-SPEI
§: REC MMT620701DY6
B £ Concepto Pago de Factura AABS57
2 % Referencia (Numérica) 164
28

£ 2 BENEFICIARIO

2§ Cuentade Abono et ]
ﬁ } Banco BANOETE
=3  Tipode Persona 2, PERSONA MORAL
E_ ®  RFEC ISN020713-U%9
_E T Nombre Beneficlario/Razén Social _
2 Comision _ 700
m % LV.A. Comisién 0.00
g ;E Costo de Transmisiin 1.12
%3 Estado de Operacitn AFLICADO
T D’

£ & Clave de Rastreo 1"1

E E Mensaje: SU TRANSACCION

c<

:E

g
§s

8§

i1 _ Comprobante de carictrnformatv, a0 ene v .

TIE E Cenao atenclin teleficim CONDUSEF $3:40-005% & 00 B00 #99-5090 , Sitio Wb pury commla ds comisensy m: i

_E ,‘i; Fars sclamciones: Thomar el 37381203 & &1 $00 TOS-8000. Crstrs de alcneidn selefmiss S7T0 1262 4 07 850 705 S000.

E ! MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM. £ scotiabank’

2% [0011 VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-541202-514
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Documente en el que de conformidad con lo previsto en ks articulos 3 fracclones KV, XX, ¢ X0000; 102, 100 fraccdn 1 113, 115, 117, 120y 126 de la Ley de Transparéntia y Accedo & la

Indormacidn Piblica del Estada de Tamaulipas, se suprimis L Informacitn considerada legalmente como reservada o confidencial que encuadra en el ordenamiznto mencionado.

gl ‘IE:? Lootabank
sl e Scotiabank Inverlat S.A. Pigins 1
15:23:55 Scotia en Linea
Impresion de Comprobante de Traspasos en Otros Bancos
ORDENANTE
MNombre MUNICIFTO DE EL MANTE TAMAULIPAS INGRESD
Cuenta de cargo CHO-MEMN-CD, MANTE. ICTPIO
Impaorte 4,300.03
LVA. 1.0
Moneda MM - FESD MEXTCANOD
Tipo de envio 1-MISMO DA (SPED
Fecha de aplicacién 2022101125
Fecha de Operacién 2022/01/25
Instruccidn de Pago 1-5PEI
R.F.C. MMTa20701DY 6
Concepto Pago de Facturs ASES
Referencia (Numérica) 061
BENEFICIARIO
Cuenta de Abono
Banco BANCO NACIONAL DE MEXICO
Tipo de Persona 1. PERSONA FiSICA
R.F.C.
Nombre Beneficiario/Razin Social ‘
Comisién 700
LV.A. Comisitn 0.00
Costo de Transmisidn 1.12
Estado de Operacién APLICADO
Falio
Clave de Rastreo
Mensaje: SU TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE,

Comprobants de caricter informative, no tirne validex

T O e "B P O . B 0 8B iy i s e

= Cmm e m e —— - ———

Mol

Centro stencidin tedeffinks CONDUSEF S340.0000 4 0 800 9950080 _ Sirs Web pey cormults de somlilonss sa: mwew
Faon aclarsciones Tamer ol $728- 1262 & 0 §00 7054000, Cratre de mienchis wlefnms 5728 1262 4 0] B0 105 000,

MUNICIPIO DE EL MANTE, TAM.

[ 0011 VIRGINIA GRISELDA SUAREZF PEREZ
hitpeises sbl ooon rrirame 000 mainT
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i Sonliabdmi

81z, 1229 . Piagira 1

§,§-mmn Scotiabank Inverlat S.A.

H o R Seotia en Linea

g 13:19-5-4 —

2 E o Impresién de Comprobante de Traspasos & Otros Banc

=

® £ ORDENANT : AMAULIPAS

4 b . \(UNICIPIO DE EL MANTE ESTADO DE TAMAUL

g § T CHQ-MXN-CD. MANTE - ICEFIO

= T Cuenta de cargo 1,100,000.00

: ¢ Importe 1.00
=& LVA MXN - PESO MEEHCAH'-'-'*

ﬁ. ¢ Moneda 1-M1sMO DA (SPED)

= ¢ Tipo deenvio 202202111

£ 2 Fecha de aplicacion 202202111

T £ Fecha de Operacién ' 1-SPEI
S § Instruccién dePago MMT620701DY6
2 s e
5§ Comeepto 073
g E Referencia (Numérica)

£% BENEFICIARIO

E‘ -—E Cuenta de Abono SANTANDER
ZE  Tipo de Persona

% RRC ot
£2  NombreBeneficiario/Razén Socia SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTE Rt
E 3 Comisién i
£  LV.A Comisién 8
g A Costo de Transmisidn 5
- g Estado de Operacién APLICAD
% ] Folio —
& E Clave de Rastreo :

E S Mensaje: U7 TRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.
35
s

§
i A

8 3
33
!

E % Emmdzﬂﬁmflnﬁrnﬂﬂl‘.-u&lt\ﬂﬂﬂ.fﬂl

E E Cearo stenciés telefnica CONDUSER S340-0999 & 0] 800 999-3080 , Skxio Web para consalts de com it

E £ Pﬂ.ﬂndmnmﬂmlﬁz&mmmmcmuduumﬂmﬂ:hmﬂlB[-:I‘J'l:ﬂ-lm

MUNICIFIO DE EL MANTE, TAM. § Scotiabank’

[aA1l  VIRGTNLA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-041202-514
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{aso% - Seotiabank Inverlat S.A. P!

3 32:02:01+ . Scotia en Linea

E " Impresién de Comprobante de Traspasos en D-trus Bancos

¢ DRDENANTE

i Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE ESTADO DE TAMAULIPAS

z Luenta de cargo CHQ-MXN-CD. MANTE, 4 rviCIFio

= Hdmporte 1,150,000.00

_& =

= VA, 1.00

= Moneda MXN - PESO MEXICANO

= Hipo de envio 1-MISMO DIA (SPET)

i Fecha de aplicacién - 2023/05/04

-:-; %ﬁha de Operacidn 2023/05/04

= dnstruccién de Pago 1-SPEI

g c MMTE20701DY6

£ Eoncept o

g4 Referencia (Numérica) 043

g ¢

g %Ermﬂcmmu

% Tuenta de Abono _

3‘ %ﬂlﬂl SANTANDER

£ Hipo de Persona 2. PERSONA MORAL
R.F.C. SDIBS0101-2H6
HNombre Beneficiario/Razén Social SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL
Lomisién 7.00
EV.A. Comisidn 0.00
Tosto de Transmisién 1.12
iam de Operacién AFLICADO

olio

SU TRANSACCION SE REALIZO Emsmm
'I&'LF' mmmhuﬁmthﬂﬂm valider IH.r.:.I,

E

arocidn ilefinica CONDUSEF 53400999 & 01 800 999-8080 Shio Wb mﬁ:lm B tomdied pob my
Mﬁminbuhllﬂﬂ-lm&ﬂjmm ﬂtu.h'l:-l:kﬂ:ngﬁ:tlkﬁuhﬂ"ﬂ J.H_ﬁllulrm?l}ﬁm

CIPIO DE EL MANTE, TAM. S Scotiabank’
I] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ SIN-941202-514

Estado de Tamaulf

Documento an & que de conformidad con o previsto en kos articulos 3 lracciones XV
E B,
m

Infanmacidn I’l.ib?



AL MAATERTHIL fvd Waw (FE 501 - Sastion e genarsd
Barmiciio facl 9800 Fdgireer Haml B33 - Bprasrin Morales oon R e Lerasid

Tiga Exlrcian T ET——

R LT T [ W et =T}

Bl i
P i Srrbe bl




Documento en el que de conformidad con lo previsto en los articulos 3 Tracciones XVIN, XKL, y X000V 102, 130 fracckdn 1Il; 113, 115, 117, 120y 126 de [a Ley de Transparencia y Acceso a la

, 2024/07/03 Scotiabank Inverlat S.A. Sgnal

E 11:44:29 Scotiz en Linea

E DBDENANTII-.‘mprEﬂﬁ“ de Comprobante de Traspasos en ﬂ'tr?s Bancos :

E Nombre MUNICIPIO DE EL MANTE ESTADO DE TAMAULIPAS
E :Juenti de cargo CHOQ-MXN-CD. - ICTPIO
2 mporte 1,300,000.00
E LV.AL [.00
§ Moneda MXN - PESO MEXICANG
2 Tipo de envio 1-MISMO DiA (SPED)

% Fecha de aplicaciin

g Fecha de Operacién

2 Instruccidn de Pago
ERFC.

2 Concepto

£ Referencia (Numirica)

mo rescr'a

g BENEFICIARIO
£ Cuenta de Abono
= Banco

i'f'ipn de Persona

or
=
i
3

ENumbre Beneficiario/Razin Social

Comisidn

LV.A. Comisidn

Costo de Transmisién
tado de Operacidn

la Informacidn

[
:

Contre siancitn |elefanim CONDUSER 4
Pors sclancioecy llamar o 5

Estadn de Tamaullﬁ.

%
:
:

]

Informackin Piabics

001] VIRGINIA GRISELDA SUAREZ PEREZ

2024/07/03
2024/07/03
1-5PEI
MMTS620T01DY6

—

4]

SANTANDER
2. PERSONA MORAL

SDI8S0101-2H6

SISTEMA PARA EL DESARROLLO INTEGRAL
7.00

0.00

1.12

APLICADO

o I

SUTRANSACCION SE REALIZO EXITOSAMENTE.

.‘ﬁ Comprobante de cardeter informative, no ﬁﬂe validex fiscal.

300900 6 01 800 599-B000 _ Shks Wb :
: para cofuulla de comdilone - : :
T2B-1262 600 500 TOA4000, Contro de siessisn walefbules 5728 1263 ﬁﬁaﬁmm.

$ Sscotiabank’
SIN-941202-514



RFL: MMTERITOIOVE Ve CFCR 803 « Dwscr an praard
Domicts fick: B0 Ragmen foml S48 - Purmorar ko bed o fram ns Jucrytiess

40 RERTS GEL DU,
- i S0

rdad MUNICIFAL B = il
100 RSO0 3 08,0
e Adrminig g OB ORI 100, many Do . B,

L] AL RUEE DE Ao
1524

L2320 500,30
[ i)
1.550,000.00

Serir il CETiNibds Bal wrrasar [ e Dy LFLEY

; L3 IR O R Bt O E - L- LA PSR S0 2
ol Dowri i3k opd DA [ s a e s L P LT

<o rrhibe e Babai 1 B53S - 1-Tmn

m-mm:wqtumhm
mTWTmmlmmumavﬁMmm
lemmh&wimmmmm

ﬁlmn:rm:—lﬂmnmmmuau



