ESTADO DE CUENTA AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024

Cm ba na meX u CLIENTE: 31480940

Registro Federal de Contribuyentes: OPD9704109Y3
Péagina: 1de 10

El Banco Nacional de México
Suc. 954 CALZADA,GUADALAJARA,
CALZADA INDEPENDENCIA NORTE 1375 CUENTA PRODUCTIVA MONEDA NACIONAL

INDEPENDENCIA ORIENTE M GAT Nominal antes de impuestos No Aplica
GAT Real antes de impuestos No Aplica
Interés Aplicable o Rendimientos $8.49
Comisiones efectivamente cobradas $0.00
La GAT real es el rendimiento que obtendria
después de descontar la inflacion estimada

€9¢0000

OPD HOSPITAL CIVIL DE GUADALAJARA
CORONEL CALDERON 777
EL RETIRO CHM

44280 GUADALAJARA, JALISCO C.R.44101

La fecha de corte es laindicada después de la leyenda "ESTADO DE CUENTA AL".
Salvo que expresamente se determine otra moneda, todas las cifras contenidas

en el estado de cuenta se encuentran denominadas en Pesos Moneda Nacional.

Su estado de cuenta contiene informacién de los siguientes productos y servicios:

RESUMEN GENERAL

PRODUCTO/SERVICIO CONTRATO | SALDO ANTERIOR |SALDO AL  30/NOV/2024

Cuenta Productiva Moneda

Nacional

7540398824 $26,455.19 $20,246.16

CLABE Interbancaria 002320447200173667

CUENTA PRODUCTIVA MONEDA NACIONAL
R=SIOVISNERISE 01/NOV/2024 AL 30/NOV/2024

CONTRATO 7540398824

Saldo Anterior $26,455.19

(+) 4 Depbsitos $3,582,647.14
- 22 Retiros $3,588,856.17

SALDO AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024 $20,246.16

Saldo Promedio $21,688.42

Dias Transcurridos 30

Tasa Bruta 0.47%

(Expresada en términos anuales)

Tasa Neta 0.47%

(Expresada en términos anuales)

Impuesto Retenido $0.00

Intereses Pagados $8.49

Interes Bruto Pagado $8.49

Cheques Girados 0

Cheques Exentos 0

RETIROS | DEPOSITOS |
Cheques 4472 17366 $3,588,856.17 | $3,582,647.14

DETALLE DE OPERACIONES

FECHA | CONCEPTO | RETIROS | DpeEposiTos | SALDO |
SALDO ANTERIOR 26,455.19
01 NOV | PAGO RECIBIDO DE SANTANDER POR

| ORDEN DE OPD HOSPITAL CIVIL DE | | |
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DETALLE DE OPERACIONES

FECHA

CONCEPTO

RETIROS

DEPOSITOS SALDO

01 NOV

01 NOV

01 NOV

01 NOV

01 NOV

01 NOV

01 NOV

01 NOV

01 NOV

01 NOV

08 NOV

12 NOV

GUADALAJ CTA.ORDENANTE
014320655100840090 REF.9391437
TRASPASO PAGO SEDAR 2A QNA
OCTUBRE 2024 RASTREO:
20241101400140BET0000493914370

CAJA 0078 AUT 00000000

HORA 15:10 SUC 0859

PAGO A TERCEROS 617761 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:16 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 619779 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:17 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 621916 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:19 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 623393 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:21 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 625213 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:22 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 626614 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:23 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 628116 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:25 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 629660 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:26 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 631413 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:27 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 634231 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:30 SUC 0519

PAGO INTERBANCARIO A SANTANDER
AL BENEF. OPD HOSPITAL CIVIL

DE GUADALAJARA (DATO NO
VERIFICADO POR ESTA
INSTITUCION) CTA.BENEFICIARIO
014320655100840090 CLAVE
RASTREO 085902042394331341

REF. 0000001 TRASPASO MISMO
DIA

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 11:09 SUC 0519

PAGO RECIBIDO DE BBVA MEXICO
POR ORDEN DE INSTITUTO DE

987,419.85

346.97

23,853.80

10,736.00

612,516.58

19,921.00

5,275.00

118,805.76

7,235.16

2,451.65

6,217.52

1,788,561.77

26,455.19

20,237.67
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DETALLE DE OPERACIONES

FECHA

CONCEPTO

RETIROS

DEPOSITOS SALDO

12 NOV

15 NoV

15 NoV

15 NOV

15 NoV

15 NOV

15 NoV

15 NOV

15 NOoV

15 NOV

PENSION ES DEL ES
CTA.ORDENANTE
012320004484640226 REF.1279141
SOLICITUD : 1524006637
RASTREO:
002601002411120000479141

CAJA 0078 AUT 00000000

HORA 10:56 SUC 0859

PAGO INTERBANCARIO A SANTANDER
AL BENEF. OPD HOSPITAL CIVIL

DE GUADALAJARA (DATO NO
VERIFICADO POR ESTA

INSTITUCION) CTA.BENEFICIARIO
014320655100840090 CLAVE
RASTREO 085902467534331741

REF. 0000001 TRASPASO MISMO

DIA

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 12:36 SUC 0519

PAGO RECIBIDO DE SANTANDER POR
ORDEN DE OPD HOSPITAL CIVIL DE
GUADALAJ CTA.ORDENANTE
014320655100840090 REF.8287630
TRASPASO PAGO SEDAR 1A QNA
NOV 2024 RASTREO:
20241115400140BET0000482876300

CAJA 0078 AUT 00000000

HORA 15:25 SUC 0859

PAGO A TERCEROS 718504 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:34 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 720061 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:35 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 721791 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:36 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 723619 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:37 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 725860 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:39 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 728354 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:40 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 730038 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:42 SUC 0519

PAGO A TERCEROS 731570 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

5,318.09

985,415.10

175.82

24,453.80

10,736.00

613,542.10

20,121.00

5,875.00

5,318.09

20,237.67

1,788,758.79
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OPD HOSPITAL CIVIL DE GUADALAJARA
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DETALLE DE OPERACIONES

FECHA CONCEPTO RETIROS DEPOSITOS SALDO |
HORA 15:43 SUC 0519 118,551.09
15 NOV | PAGO A TERCEROS 733047 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:44 SUC 0519 7,437.23
15 NOV | PAGO A TERCEROS 735602 PAGO DE
SERVICIOS

CAJA 0062 AUT 00000000

HORA 15:46 SUC 0519 2,451.65 20,237.67
29 NOV | SU RENDIMIENTO

CAJA 0000 AUT 00000000
HORA 23:59 SUC 0954 8.49 20,246.16

SALDO MINIMO REQUERIDO

Saldo minimo requerido para evitar la comision por Manejo de Cuenta: $20,000.00

000180.B16CHDA002.0D.1130.01
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OPD HOSPITAL CIVIL DE GUADALAJARA

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

/r\\1.1\10F4IB96—O4A4—418E—BBAA—4AOOOZOD5ED4\2024—12—01T21:44:24\CEC961028A98\SGKUkFLkCCN+DC ‘\
3aSgHbAS+DO6afFCCcAFIVINXPYyETKIx+Le5nY roppVNRKICKT14bsYkAS kb I6JeMbvSKkQATLIPPoORCTd 3L LY XOWM
/xUgoYETIknFYNEVNE18A/14RACgmITEWdYoBz2t PD3PgZ /RHUHGWOMHWE JyxWhITSCh 52 J8F 7 4wN3BJUIMEbHG+BZ
hYM7 ZCvV2BG21tvHFMDNTM6ED1rY sckawsWgo+4cX9RbuecasdgFELZRGppS84metl 1Y +ka31IQWCs0s1g9f%c1B455M
ANWEAXCeByKESspzoeJWHe /WAUELcYHEL 4ux0zyNhOSdGoD8E] ZkAr 1xHIQ==|00001000000508164369 | PnpbgONE
Bywhbid+cgr0sFgY7eLzRFIKE TdWMOxBINBEYyLORstazqLlUipz fYuldkbf TYmHI1QZKR4ALSPh6Y ZNMgx2h IxWiXHf 6Coz
FLPsvTzXY9fmG3N0Ig0XgRYtdb£8IPOweaqK PvXwDy(QB/ kHhDdOP9TmegalbHI yNsfmLY T7 FOqubDb 7 ZHIndMIn3 jYwy
WEWAVIMALZEUSxb /GD160WIiRz50TAY LhrQY 2Amn5vAIS1Dk] JCglEX 9 zmIwut DrCvitN+eLowlJora0dM/ q9am8gVb

\‘kqs9r4XFGIItOfB+gKIOmeJhljwp4erox5Z7FVkX+G4QSquantmLBSFPCTcQ::\\ ‘)

SELLO DIGITAL DEL EMISOR

(S6KukFLkCcN+nC3aSquA9+DO6afFCcAF9VlnXPy6Tk1x+Lc5nYroppVNRKJﬂ\
CXT14bsYkASkbT6JeMbvSkQATbIPPooBCTA3LELYXOWM/ 2UgoYETknFYNGVN
618A/14RACgmITEWdYoBz2tPD3PgZ/RHUHGWOMHWEJyxWhITSQh52 J8F 7 4wl
3BJUIMb b HMg+BZhYMT ZCvV2BG2 i tvHFMDNTMED1 r ¥ sckawsWgo+4oxk9Rbuec
asdgFERZRGppS84Amet11Y+ka3IQWCs0s1g9fZc1B455M3nwEAXCcByKS5spzo
\§JWHC/W4UEchH6b4uxOzyNhQSdGoDSEjZkArleiQ:: }

SELLO DIGITAL SAT

/fnprONFBywb4+cgr05FqY7eLZRFkaIdWMQxBJnSEytORstaZqLUijqu3 \
kb ETVmHIiQZKRALSPhEY ZNMyx2b IxWiXHE6CozFLPsv7zXY 9fmG3N0IqO0XgR
9t 4L £8IPOwWeaqK PvAWDYQR / kKHhDAOPITmegakbHl vNs fmLY T7 FOquDb7 3HTnd
MIn3jYwVwKwidVSmALxeu5xb /GD160WUiRz50TdY Lhr Y 2Amn5vATS1 Dk jCy
1KX9)zmIwutDrCvtN+eLowlora0dM/ g9am8gvhbkgSordxFGr TLOTB+gKTOmE
WIh1jwpddrXox5z TEVKX+G40SuWl fnQtmLBSFPCTCQ== )

"ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI"
Versién 4.0
Folio 0001030100754039882404
Forma de Pago 03-Transferencia electrénica de fondos
No. de Serie de CSD del Emisor 00001000000707865819
Serie CAPTACION
Tipo de Cambio 1
Moneda MXN-Peso Mexicano
Tipo de Comprobante I-Ingreso
Exportacion 01-No Aplica
Método de Pago PUE-Pago en una sola exhibicion
Lugar de Expedicién 06000-Ciudad de México
Fecha de Expedicion 2024-12-01
Fecha y Hora de Emisién 2024-12-01T12:52:11
Fecha y Hora de Certificacion 2024-12-01T21:44:24
RFC del Emisor BNM840515VB1
Nombre del Emisor BANCO NACIONAL DE MEXICO
Régimen fiscal del Emisor 601-General de Ley Personas Morales
RFC del Receptor OPD9704109Y3
Nombre del Receptor ORGANISMO PUBLICO DESCENTRALIZADO HOSPITAL CIVIL DE GUADALAJARA
Domicilio Fiscal del Receptor 44280
Regimen Fiscal del Receptor 603-Personas Morales con Fines no Lucrativos
UsoCFDI G03-Gastos en general
uuID 10F41B96-04A4-418E-B5AA-4A00020D5ED4
RFC Proveedor Certificado CEC961028A98
No de serie de CSD del SAT 00001000000508164369
CONCEPTOS
Claézrl\jrod 84121%(;%:2?;?'0%5 Cantidad 1 | Clave Unidad E48-Unidad de servicio In?;)lﬁtsoto o1
Descripcion | Servicios de Facturacion [Valor Unitario] $0.01 [Importe] $0.01 [Descuento]  $0.01
[SUBTOTALES | $0.09
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ESTADO DE CUENTA AL 30 DE NOVIEMBRE DE 2024
CLIENTE: 31480940

citibanamex cew o

OPD HOSPITAL CIVIL DE GUADALAJARA

TOTAL DE IMPUESTOS TRASLADADOS

Base | 0.00] Impuesto | 002 [ Tipo Factor | Tasd| Tasa | 169 Total Importe | $0.00
TOTAL DE IMPUESTOS TRASLADADOS‘ $0.00
TOTAL DEL COMPROBANTE ‘ $0.00

Banco Nacional de México, S.A., integrante del Grupo Financiero Banamex recibe las consultas, reclamaciones o aclaraciones, en su Unidad
Especializada de Atencién a Usuarios, ubicada en Av. Insurgentes Sur No. 926, Colonia Del Valle, Alcaldia Benito Juarez, C.P.03100 Ciudad de
México y por correo electrénico une@citbanamex.com o teléfono (55) 12 26 45 83, asi como en cualquiera de sus sucursales u oficinas. En el caso
de no obtener una respuesta satisfactoria, podra acudir a la Comision Nacional para la Proteccion y Defensa de los Usuarios de Servicios
Financieros www.condusef.gob.mx Teléfonos: 55-53-40-09-99 o 800-999-8080.

CitiService . Citibanamex Resuelve Citibanamex Resuelve

Segmento Corporativo Segmento Empresarial y Gobierno Segmento Pequefia y Mediana Empresa
Llamadas nacionales: Ciudad de México: 55 2226 1111 (PYME)

55 2226 CITI (55 2226 2484) Otra ciudad del pais: 800 111 1122 Ciudad de México: 55 1226 8367
Llamadas internacionales: EUA y Canadd +52 855 295 7093 Otra ciudad del pais: 800 111 2020

+52 833 794 0466 De lunes a sabado De lunes a sabado de 07:00 a 21:00 horas,
De lunes a viernes de 08:00 a 19:00 horas de 07:00 a 21:00 horas domingos de 09:00 a 16:30 horas
citiservice. mexico@citibanamex.com resuelve@citivanamex.com resuelvepymes@citibanamex.com

RFC:BNM840515VB1 Isabel la Catdlica nimero 44, Colonia Centro, Alcaldia Cuauhtémoc, 06000, Ciudad de México. Tel. 55 1226-8867

IMPORTANTE:

° Si deseas realizar una aclaracién sobre tu estado de cuenta, tienes 90 dias naturales posteriores al corte del mismo. Para ello, por favor llama a
la Unidad Especializada Citbanamex.

Para consultar informacidn sobre comisiones con fines informativos y de comparacion, ingresa awww.condusef.gob.mxy www.citbanamex.com

LEY FEDERAL DE PROTECCION DE DATOS PERSONALES EN

EIl IPAB garantiza el pago hasta 400 mil POSESION DE LOS PARTICULARES

T — S
L Pans L8 unidades de Inversion

2 P - . .
=|PAB K (UDI's) por persoha, por banco, de En Citibanamex los datos estan protegidos, consulta el aviso de
omms BANEARIG privacidad correspondiente en www.citbanamex.com/aviso de

las obligaciones garantizadas

Yy privacidad o en la sucursal de tu preferencia
.ipab.org.|

Agradecemos su preferencia

000180.B16CHDA002.0D.1130.01
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1de diciembre de 2024 Aviso importante

Comisiones

Egthmado cliente:

£ su estado de cuenta usted identifica el concepto de "COMIS SN COBRADA Globa Billing, asi
como VA por CORISION COBRADAY, I canfirmamos gue dicho concepto considers el cobifn
total de 183 comisiones originedas {femre del pericdd del estado de cuentaeinclive o3 sérvidios.
wevaameme contratados por usted. £ desglose de dichas comisiones cobradas lo podrd ver en

stdocumento "Globs! Billing Aviso de comisiones, en ol apartade "COMISIONES COBRADASY
denﬁm de sy Estado de Cuenta; tichi resumen g considera parte integrante de su eéstado de
tu&n%a v contiens of nombre delos moductos &'seTvitios contratades, conepto e 14 comi i,
las unidades, precio unitarie y moneds de la comisidn, volumen (ndmero de veces que ung
g cormision fﬁe_wbmdm importe de la comd smm Y mmm total decads comisi e:m especifica
enviar al corren slectrénics tgue fue r’%e:; istrats erz %3 cenfrataf: i {:%e 513 weﬁta c}e a:?ae ﬁes, _
solicitandolo con su efecutive de cuents olo puede extraera traves de e Bance Electronica de
CitiDiract BE@-(Cash Management Invoice Inguiry fConsulta de facturds para Addmin Sif“éi!i:if}{! the
Caja) va que estard disponible an di cha herramienta un dia habil antes defeobro de las
cemisiones respectivas U85 consisionss se cobran sl riovens dig habil del mes fhmedialy sl
periodn B gue se originaron.

Shtjend dudas o requiede frds HCTmacion, por favor contacte 3 U ejebutive de servicin o
comurifauese 4

CitiService Citibanamex Resusive

Segmentio Corporative Segmento Empresarial y Goblerno
Lismadas nacionales: Cludad de México: 35 2226 10

5”32?2*5 CIT1{2226 2484y ftra Siudiad ef pals: BOO 1 122

Liamadag internaciomaies: EUAY Capada +52 555 295 7083

52 B33 T9a.0488 ne ines a sibato de 07:00 a 2800 horas

Pre funegs & viernes de it "

B3 m 1HY horas resusiyesicitihanamenoom

citiservics mexico@obanarns.oom

Atentarmente,
&zmm Nar;m&a d@ Fémm ‘7, }1

i memﬁx}
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