UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA R
CHI HUAHUA hora de !mpresiecl’:r); 01:35 p.m.

Usr: Victoria Palomec

Rep: rptPoliza Péliza: C01724 Del 29/02/2024 Taghey

Concepto: UC BOLETO DE AVION PARA ERICK RODRIGUEZ ARREOLOA A CD JUAREZ DEL 8 FEB A MANTENIMIENTO A EQUIPO
DET. GP CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA S.A. DE C.V,, Folio Pago: 972

Beneficiario: CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA S.A. DE C.V. Folio / Cheque : SPEI
9168
No Cuenta Descripcidn de la cuenta Cargo Abono Concepto del movimiento
0001  8270-14898-UACH24-1600- Vidticos en el pais G. Corriente $1,639.29 FF:14898, GP CORPORACION HOTELERA DE LA
37501-1 FRONTERA 8.A. DE C.V, Folio Pago: 972
0002 8270-14898-UACH24-1600- Vidticos en el pais G. Corriente $60.71 FF:14898, GP CORPORACION HOTELERA DE LA
37501-1 FRONTERA S.A. DE C.V, Folio Pago: 972
0003  8260-14898-UACH?24-1600- Vidticos en el pais G. Corriente $1,639.29 FF:14898, GP CORPORACION HOTELERA DE LA
37501-1 FRONTERA S.A. DE C.V,, Falio Pago: 972
0004  8260-14898-UACH24-1600- Vidticos en el pais G. Corriente $60.71 FF:14898, GP CORPORACION HOTELERA DE LA
37501-1 FRONTERA S.A. DE C.V, Folic Pago: 972
0005 2112-1-000602 CORPORACION HOTELERA DE LA $1,700.00 FF:14898, GP CORPORACION HOTELERA DE LA
FRONTERA S.A. DE C.V.,, Folio Pago: 972
0006  1112-01-0001-020 BBVA BANCOMER 0101021389 $1,700.00 FF:14858, GP CORPORACION HOTELERA DE LA

FRONTERA S.A. DE C.V,, Folio Pago: 972

Sumas iguales => 3,400.00 3,400.00

OPERADO
2024

COn RECURSOSs PROPIOS

Elaboré: Victoria Palomec



22 02 2024

9901 5288

CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA SA DE CV
Fondo: 1001

PAGO A CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA, POR HOSPEDAJE ERICK RODRIGUEZ Y JESUS RUBIO, (08-09 FEB), EN

$1,700.00 M.N.

OPERADO

2024

CON RECURSOS PROPIOS
Fecha de Rev. 09/08/2004 No.Rev.l FOR 7.5 Tes 01

Transferen cia
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@ UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
TN SOLICITUD DE VIATICOS Y GASTOS DE VIAJE
NOMBRE: Ing. Erick Rodriguez Arreola AREA/U.A.: 1610 CERT-UACH
FECHAS SALIDA: 08/02/2024 RETORNO: 09/02/2024 EVENTO: N/A
Fecha de elaboracion: 25-ene-24
Puesto: Jefe de CERT-_UACH No. Empleado: [
Transporte: Terrestre Auto
Aéreo Pblico Auto UACH X Particular
Solicita: Alimentos X Taxi Gasolina X Hospedaje
NUm. noches de hotel 0
Destino: CIUDAD JUAREZ Escalas:
Nimero de acompanantes 1
Salida: Fecha: 08-feb-24 Hora: 08:00 Duracién de la comisién
Regreso: Fecha: 09-feb-24 Hora: 20:00 No. de dias: 1
Cuenta de transferencia | | R EEIE Banco Bancomer
Clabe Interbancaria Cel. Contacto
JUSTIFICACION DEL VIAJE
MOTIVO DE LA COMISION:
Manteniemitno a equipo de telecomunicaciones y seguridad, revision y ajustes a los servicios de internet v red WAM
Comisionados: Ing. Erick Rodriguez Arreola e Ing. Jesis Rubio Vela AYs) _
Gasolina ($500.00), alimentacion ($3,360.00), casetas ($628.00) y Hospedaje (reservaciér(ihabitaciones sencillas) 1. M‘Q,’.h—%@g\éﬂ A_@Q-nk{_x
NOTA:Se solicita efectivo para la comision, comida de ida y regreso en trayecto y durante su estancia, debi&c ala
ubicacion entregar el cuarto a las 09:00 del Hotel.
_— AUTORIZACION / \
) DIRECTOR, COORDINADOR
/ ADI SECRETARIO ADMINISTRATIVO COORDINADO% AREA RECT
[ . Erick/Redriguez Arréola Lic. Mdnglz n Hﬁﬂlas ~
— Nombre Nombre Ngmibre /Nombre /
— RECIBO DE GASTOS COMPROBAR O DESCUENTO VIA NOMINA /\ /7
Recibi de la UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA LA CANTIDAD DE : ] 4,488,90\//
Con letra: CUATRO MIL CUATROSCIENTOS OCHENTA Y OCHO PESOS 00/100 MN
Por concepto de gastos a comprobar en comisién conferida y solicitada en el presente formato, me comprometo a comprobar
los gastos que se realicen en la comision dentro de los siguientes 5 dias habiles al regreso del viaje y en caso de tener remanente
reintegrarlo a la Universidad por medio de la Cajas Unicas.
Debo y Pagaré: De no comprobar los gastos de la comision conferida dentro de los siguientes 5 dias habiles al regreso del viaje, autorizo
a la Universidad Auténoma de Chihuahua realice el descuento por némina de la cantidad de $4,488.00
conforme a la legislacion aplicable.
Chihuahua, Chih. a 25 de__ ENERO de 2024 ” i /\ )
Niimero empleado: - Firma: /{
Nombre: ing. Erick Rodriguez Arreola 7 Aufl orizo
APLICACION CONTABLE PRESUPUESTAL "
v
Suficiencia presupuestal
3 L
Adeudos pendientes / A
Por los Boletos de Avion: 9
Por los Gastos a Comprobar: . ¢ f 57 Q ENF 102U 4
e ’\ I g o7 g
VIA FOR 01 1y © CNo. de Revision: 1 vl Fotha o 23/03/2023
T DIRECCION ADMHNIkﬂVA e

aOniiveros
Maria LuisaOntive GCON RECURSOS PROPIOS
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~ i CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA
;%‘:,;V . P AV. SAN LORENZO, 1721, PARQUE INDUSTRIAL MAGNAPLEX
A

A *’j}U mt CIUDAD JUAREZ, CHIHUAHUA, MEXICO C.P. 32419
preepp— R.F.C. CHF950412174 C h‘f[ @ 593
Expedicion: 32419 O A ' .
Version: 4.0
Regimen Fiscal: 601 General de Ley Personas Morales Tipo Comprobante: I Ingreso
RF.C. UAC681018EGI ReferepcialNo.  AR2090
Fecha y Hora de Emisién 2024-02-12T135:31:15
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
RODRIGUEZ. ERICK No. de Certificado  00001000000704297464
ESCORZA 900 CHIHUAHUA CENTRO FOLIO FISCAL. =~ )
CHIHUAHUA. CHIHUAHUA. MEXICO 12648B59-148B-EE49-B309-0B2F92A98C1A
C.P. 31000 No. de Certificado del SAT 00001000000702501858
Uso CFDI: GO3 Gastos en eeneral Fecha y Hora de Certificacién 2024-02-12T16:33:02
: ; P 0565
Regimen Fiscal: 603 Personas Morales con Fines no Lucrativos RicFrovaudor Corfificacion.  SURLIDI0S654
Leyenda ‘
Habitacién: 202 Personas: 2 Fecha Entrada : 09/02/2024
Folio Interno : 41194 Tarifa: 1,700.00 Fecha Salida: 10/02/2024
Fecha Cant. Unidad Descripcion Folio Habit. P.Unitario Importe
09/02/2024 1.000 SERVICIO HOSPEDAJE 0000202 202 1.517.86 1,517.86
ClaveUnidad E48 Unidad de servicio ClaveProdS 90111800
Impuesto Traslado: 002 IVA Tipo Factor: Tasa TasaOCuota: 0.080000  Importe: 121.43
Subtotal 1,517.86
8% IVA 121.43
4% ISH 60.71
Total 1.706.00
{UN MIL SETECIENTOS PESOS 00/100 M.N. ] i
Método de Pago: PPD Pago en parcialidades o diferido CUENTAS POR COBRAR
Forma de Pago: 99 Por definir
Moneda: MXN

DEBO(EMOS) Y PAGARE(MOS) INCONDICIONALMENTE POR ESTE PAGARE A LA ORDEN DE:

CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA EN 32419

O EN CUALQUIER OTRO LUGAR QUE SE ME(NOS) REQUIERA EL PAGO A ELECCION DEL ACREEDOR EL DIA | 1

LA CANTIDAD DE 1.700.00 VALOR RECIBIDO A MI(NUESTRA) ENTERA SATISFACCION, DESDE LA FECHA DE VENCIMIENTO

DE ESTE DOCUMENTO. HASTA EL DIA DE SU LIQUIDACION CAUSARA INTERESES MORATORIOS A RAZON DEI_. .~ % $ISMENSUAL
NOMBRE Y DATOS DEL DEUDOR ACEPTO(AMOS} ;
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA i
ESCORZA 900 CHIHUAHUA CENTRO FIRMA(S)

CHIHUAHUA. CHIHUAHUA. MEXICO

cp: 31000 REC:  UAC681018EG! !

Sello Digital del CFDI

egHG/15bGbr4HxnGO7HTLXhvbHDOZIOB/VLS4u/nxROIWDbHUZR943cD8FIbPNDOY W AijGkLd/wwvd TefabFi+4Ip9
iBOQCK{eD3Z9ulSvioWsLzRINduurl+BKhirdsmXvus X3pCNzavOT7dg7xPewbyfPTv/bh/XF8xx VMu7UxDaDGdxP4HE 70 !
vD4kXudSU232Erib3Z0POQrG2I3mIIKNrTVDP2rM3 Y Yv+grQeoPRDqjGuskptimZvH4P/ I wwyGygE42bqUd3Kmo8az/UPCiBv df{\\ =

Sello del SAT

Dha49XX+LtH4vaN9O4itit iAdv(_|Iq1/6el)SH<!chwU\ 2PvQ35hh VhOhgx/gk T8 LsAosgpN/0gd WPvGvaZpDBUBTFZ9T90xa AR ¥
Fy3ugoCulllzs VBEDXBIopCRit6t+1371 DbIk Y11 29I XkGSbwC3u6imMpTloJpk FBASNzIwh6120VaheIN7jDjB+7/K YtiHa8 SPOF qT%ufv?uml\TSIL B\ql’l‘ QL15+9
9QRF/QWcWBRhQOMoZrvd(Tg2 WmHIm3buwLxGpaXaS00Z7AHXGD3h8LZy3ChNdM4T YhFryvslZ36119+KP2ligpaqi6Q==

b30d /th-l\lf\/i\d

2024

Cadena Original del Complemento de Certificacién digital del SAT

(11 1112648B59-148B-111:49-B309-0B2F92A98C1A[2024-02-
12T16:33:02|SCD110103654jegHG/1 SbGbOrd HxnGO7HTL thbHD{)/lQB!VLS«%mn\ROin' juih /[\‘)' 3 '}8
Ld/wwvdTefabFj+41p9WeicXboOHWOAAPHeh8+Ao3nNeqHHIBOQC I\JeDw/C)ulSvlo ;
zyOTdg7xPewby P7v/bi/xF8xx VMuTUxDaDGIdxP4HE 708K SBMy9UO90M 1h30dVZR sy
OfQrG2I5m9 LkNr7TVDP2rM3Y Yy+qrQcoPRDgjGuikptimZvH4P/ lwwyGygl:4 2bg
02301838

ElbPaDOY WL AHG i\

"Este documento es una representacién impresa de un CFDI"

PTO. DE comm\mn




Estimado Proveedor

A continuacion se detalla el resultado de la validacion realizada ante el Sistema de
Administracion Tributaria de los documentos recibidos. Para dudas o aclaraciones

e comunicarse al (614) 439-15-00 Ext. 2018

CHIHUAHUA

Folio de validacion:

Nombre del proveedor:

RFC:

Fecha de validacion de Factura:

Importe:

Informacion de la Factura

Folio Factura:
Folio Fiscal:
Forma de Pago:
RFC Emisor:

182398
CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA

CHF950412124
13/02/2024
$1,700.00

42696
12648B59-148B-EE49-B309-0B2F92A98C1A
Por definir

CHF950412124

OPERADC

Hzs
CON RECURSOS PROPIOS

© 2022. Todos los derechos reservados. Powered by Universidad Auténoma de Chihuahua.
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HOTEL MARIA BONITA SAN LORENZO

CHC

PREREGISTRO

HABITACION : 202

TIPO HAB. : SUITE DOBLE
FECHA DE ENTRADA : 09/febrero/2024
HORA LLEGADA :

NOMBRE : RODRIGUEZ. ERICK
DIRECCION :
COLONIA :
CP.: 0
CIUDAD
POBLACION : /
AUTO:
TIMPORTE : 1.700.00

EMAIL. : A@GMAIL.COM

TELEFONO: 1

FECHA DE SALIDA : 10/febrero/2024
ADULTOS : 2

FOLIO REG.: 0

TARIFA : CONVENIO-1

EMPRESA : UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
DIRECCION : ESCORZA 900
COLONIA : CHIHUAHUA CENTRO
C.P.: 31000
CIUDAD : CHIHUAHUA
POBLACION : CHIHUAHUA / MEXICO

F.PAGO : CXC

IDENTIFICACION :

RECEPCIONISTA : ALEXIS

LA HABITACION VENCE A LAS 12:00 P.M. / CHECK OUT-FIME 12:00 P.M.

ME COMPROMETO A DESOCUPAR LA HABITACION EL -
I AGREE TO RELEASE MY ROOM ON : 10/febrero/2024

LA GERENCIA EN NINGUN CASO SE HACE RESPONSABLE
POR DINERO, JOYAS U OTPOS VALORES. PARA SU
COMODIDAD LI OFRECEMOS NUESTRAS CAJAS DE
SEGURIDAD. NUESTRA EMPRESA CUENTA CON SEGURO
DE RESPONSARBILIDAD CIVIL,

Hotel Maria Bonita es un edificio libre de humo de tabaco.

Se aplicara una sancion de $1.000.00 pesos por fumar dentro de
nuestras instalaciones.

Nos reservamos ¢l derecho de incrementar el cargo antes mencionado
por costos de limpieza. equipo y mobiliario que sea necesario
reemplazar.

Utilice por favor los espacios designados para fumar en la parte
exterior del edificio. .

Pais de Origen:

Lugar de Procedencia:

Escalas de Viaje:

\{
Esgs \3‘ wnHERIT= Qu®\§

T

RODRIGUR#, ERICKZ £~

THE MANAGEMENT WILL NOT BE RESPONSABLE FOR
ANY LOSS OF: MONEY, 'EWELS AND OTHERS VALUABLES
FOR YOU CONVENIENCE WE OFFER OUR SAFETY DEPOSITED
BOXES. PLEASE SEE CASHIER ON OUTY WE HAVE A POLICY
OF CIVIL RESPONSABILITY.

Maria Bonita is a non-smoking hotel.

A $1,000.00 pesos fine will be assessed for smoking in our facilities.
We reserve the right to assess additional charges for cleaning costs in
excess of $1.500.00 pesos and items that require replacement.
Please use the designed smoking zones around the property.

Country of Origin:

Place of Origin:

Travel Scales:

OPERADO

1024
CON RECURSOS PROPIOS
\q'i S

Consuiltores en Sistemas - SisHotel.Net PMS

09/02/2024 12:48
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TICKET WEB
CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA SA DE CV

AV. RAFAEL PERFEZ SERNA #1721 MAGNAPLEX
CP 32419 CIUDAD JUAREZ, CHIHUAHUA
TEL. 656 6270303

Folio Web:

THS33581124126

Facturar en: www.hotelesmariabonita.com

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA 09/02/2024 Fechallegada
RODRIGUEZ ERICK 10/02/2024 FechaSalida
ESCORZA 900 2 Personas
CHIHUAHUA CENTRO 1,700.00 ImporteTarifa
CHIHUAHUA/CHTHUAHUA
UACEB81018EGL 31000
FolioInterno 31291 Habitacion 202
FECHA FOLIO HAB IMPORTE
1 09/02/2024 HOSPEDAJE 246008 202 1,517.86
* % SUB-TOTAL % % 1,517.86
IVA 121.43
4% SOBRE HOSPEDAJE 0.71
s TOTATL % 1,700.00

[UN MIL SETECIENTOS

UNIVERSIDAD

EN ONA

TCS FISC

AUTONOMA DE CHIHUAHUA
12:41

SOLA EXHIBICION

ALES AL PAGO

PESOS 00/100 M.N.

CUENTAS POR

]

COBRAR

Pagina 1 de 1

OPERADO

iYL

CON RECURSOS PROMIGS
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CON RECURSOS PROPIOS



Lugar: Chihuahua, Chih
Fecha: 30/01/2024

LNIVERSIDAL AL TONOMA DE

T
CHIHUAHUA SOLICITUD DE RESERVACION

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

HOTEL MARIA BONITA
Att'n: Lucero Cereceres

E-mail:
Tel:

FPor medio de la presente solicitamos la(s) siguiente(s) reservacion(es).

5 Fechade | Fechade Tipo de No. De Clave de
Narribre del Hussped Entrada Salida Habitacién Personas | Reservacién
ERICK RODRIGUEZ 08/02/2024 | 09/02/2024 DOBLE 2 240208001
-h‘__.__‘——-—‘
.___—__——._

Sirva la presente como carta garantia de la reservacion antes solicitada a Lucero Cereceres

La universidad se hace responsable por el pago de los siguientes conceptos, que se encuentran
marcados con una X:

X Habitacion e impuestos Lavanderia
X |Alimentos Transportacion
Bar Oftros
Largas Distancias PROPINAS
Favor de facturar con los siguientes datos fiscales:
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA Forma de Pago : Por definir
RFC: UAC681018EG1 Metodo de pago: PPD
CALLE ESCORIA #900 Regimen Fiscal: 603
COL.: CENTRO Personas Morales con Fines Ne Lucrativos
CP: 31000

Enviar factura pdf y xml, ademds de la validacién UACH a la siguiente direccidn:

Y el soporte fisico (TICKETS DE ALIMENTOS) en original por pagueteria a las oficinaﬁrwﬂﬁﬁ oo,

B_mx";' A
Atentamente: 2024

/ CON RECURSOS PROPILS

141 _7
’ j=v - T | o
?’[;‘ — \,40.1»1?1\ MlertinéZ

L.A.E. ALBERTO ELOY ESPINO DICKENS
Director Administrativo
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CHIHUARTA Norlyn Daniela Estrada Gallegos

Fwd: Justificacion cambio de fecha visita a FCPyS
1 mensaje

MARIA GUADALUPE PAYAN SANCHEZ saaeaaihattiniti™ 7 de febrero de 2024, 9:03
Para: Norlyn Daniela Estrada Gallegos I NN

Buen dia Norlyn por este medio le envio la justificacion para el cambio de dias de la comisién a Ciudad Juarez, estaba
agendado para irse el dia 8 de feb y regresar al dia 9 de feb, pero se solicita el cambio para irse el 9 y regresar el 10 del
mismo mes, espere su comprension.

Saludos

---------- Forwarded message ---------

De: Erick Yesser Rodriguez Arrecla <\ NG

Date: mié, 7 feb 2024 a las 8:32
Subject: Justificacion cambio de fecha visita a FCPyS

To: Guadalupe Payan <ssssssseaskess \onico Payan <ElINEGEG—-

Que tal Lupita:

Buenos dias, le mando a continuacién la justificacién de cambio de fecha
de la visita a la FCPyS en Ciudad Juarez:

"Debido a condiciones de salud del empleado Jestis Humberto Rubio Vela,
periédicamente requiere realizar una revision médica. En dias pasados le
asignaron la consulta médica para su revision el dia jueves 7 de febrero

a las 18:00 hrs. por lo que no tiene disponibilidad de salir de la

ciudad ese dia, por lo que se solicita que se cambie la fecha de salida

a la Facultad de Ciencias Politicas y Sociales en Ciudad Juérez para el
dia vienes 9 de febrero y regresando el sabado 10 de febrero del 2024
(anteriormente se solicitaron los viaticos para las fechas del 8 al 9 de
febrero del 2024)."

Saludos...

M.A. Maria Guadalupe Payan
Sanchez

Jefe de Unidad de Recursos Humanos 0 p E Rﬁ;ﬂf’” =

Coordinacion de Tecnologias de Informacion

Departamento Administrativo 7024

¥ EE—

%, 6144391500 Ext. 1767 CON REGURSOS PROEPIOS

www.uach.mx L0 UBC‘I



Usuario
Rectángulo

Usuario
Rectángulo

Usuario
Rectángulo

Usuario
Rectángulo

Usuario
Rectángulo

Usuario
Rectángulo

Usuario
Rectángulo


Lugar: Chihuahuag, Chin
Fecha: 07/02/2024

UNIVERSMDAL AL TONOMA DE

CHIHUAHUA SOLICITUD DE RESERVACION

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

HOTEL MARIA BONITA
Att'n: Lucero Cereceres

E-mail; ) i
Tel: (

Por medic de |la presente solicifamos la(s) siguiente(s) reservacion(es).

i Fecha de Fecha de Tipo de No. De Clave de
N IH
B del Hiesped Enfrada Salida Habitacién Personas | Reservacién
ERICK RODRIGUEZ 09/02/2024 | 10/02/2024 DOBLE 2 240208001
‘___‘_‘___—4
-———‘—‘—_‘_—_

Sirva la presente como carta garantic de la reservacion antes solicitada o Lucero Cereceres

La universidad se hace responsable por el pago de los siguientes conceptos, que se encuentran
marcados con una X:

X |Habitacion e impuestos Lavanderia
X |Alimentos Ny Transportacion
Bar Otros
Largas Distancias PROPINAS
Favor de facturar con los siguientes datos fiscales:
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA Forma de Pago : Por definir
RFC: UAC&8T1018EG1 Metodo de pago: PPD
CALLE ESCORIZA #900 Regimen Fiscal: 603
COL.: CENTRO Personas Morales con Fines No Lucrativos
CP: 31000

Enviar factura pdf y xml, ademds de la validacién UACH a la siguiente direccién:

Atentamente:
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ndetec UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA S
L ot CHIHUAHUA hora de Impresion | 10.45 2. m.
Rep-: rptPoliza Péliza: P02815 Del 12/02/2024 Pagma| 1

Concepto: UC BOLETO DE AVION PARA ERICK RODRIGUEZ ARREOLOA A CD JUAREZ DEL 8 FEB A MANTENIMIENTO A EQUIPO

DE T. GD Compra : 2100 Factura; 98C1A, 602 CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA S.A. DE C.V.

No Cuenta Descripcion de la cuenta Cargo Abono Concepto del movimiento
0001 8250-14898-UACH?24-1600- Vidticos en el pais G. Corriente $1,639.29 FF: 14898, GD Compra : 2100 Factura: 98C1A, 602
37501-1 CORPORACION HOTELERA DE LAFRONTERA S.A.
DEC.V,
0002 8250-14898-UACH?24-1600- Vidticos en el pais G. Corriente $60.71 FF:14898, GD Compra : 2100 Factura: 98C1A, 602
37501-1 CORPORACION HOTELERA DE LAFRONTERA S A,
DEC.V.
0003 8240-14898-UACH24-1600- Vidticos en el pais G. Corriente $1,639.29 FF:14898, GD Compra : 2100 Factura: 98C1A, 602
37501-1 CORPORACION HOTELERA DE LAFRONTERA S A,
DECV.
0004 8240-14898-UACH24-1600- Viaticos en el pais G. Corriente $60.71 FF:14898, GD Compra : 2100 Factura: 98C1A, 602
37501-1 CORPORACION HOTELERA DE LAFRONTERA S.A.
DEC.V.
0005 5137-37501 Vidticos en el pais $1,700.00 FF:14898, GD Compra : 2100 Factura; 98C1A, 602
CORPCORACION HOTELERA DE LAFRONTERA S A.
DECV.
0006 2112-1-000602 CORPORACION HOTELERA DE LA $1,700.00 FF:14898, GD Compra : 2100 Factura: 98C1A, 602
CORPORACION HOTELERA DE LAFRONTERA S.A.
DECV.
Sumas iguales => 3,400.00 3,400.00

Elaboro: Victoria Palomec
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N HOJA DE DATOS
& Santander CUENTA DE CHEQUES

Banco SANTANDER (MEXICO), 5.4, CUENTA SANTANDER PYME
Instirucidn pe Basca MOLTIPLE
Gruro Financieas Santanper Mixico

26/MAYC/2022
0441 SUC. VALLE SENECU

Némero de cuents GOMEZ MORIN-SAMN ANTONIO 8128 PUEBLO DEL
CD JUAREZ, CHIH 00032545
CLABE:

TITULAR (CLIENTE): CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA SA DE CV Codigo de Cliente 05258607

OPERADO

0%
CON RECURSOS PROPIOS

27/07M7074 1118 a m


Usuario
Rectángulo


Cerrar

BBVA

Fecha y hora de consulta

28/02/2024 12:25:21 PM

BBVA Net Cash - Pagos Interbancarios

Operacion autorizada

Transferencia en proceso de validacion y aplicacion.

Datos del firmante

Usuario:

Datos de la operacién

Tipo de operacion:

Descripcion:

SUSANA

Pago Interbancario

CR5288

Cuenta de retiro: _

Divisa de la cuenta:
Titular de la cuenta:
Nombre banco destino:
Fecha de creacién:
Concepto de pago:

Instrumento de seguridad:

MXP

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE
CHIHUAHUA

SANTANDER

20/02/2024

CR5288 F-42696

ASD 6550484833

Datos de confirmacién de la transferencia

Folio interbancario:

Folio de firma:

Estado operacién

Porcentaje Firmado:

Detalle de firmas

Accion

CREO

FIRMO

BBVA México, S.A,, Institucién de Banca Miltiple, Grupo Financiero BBVA México

0000354303

0054219162

100%

Usuario

SUSANA

SUSANA

Guardar Imprimir
Contrato 00025453
; UNIVERSIDAD AUTONOMA DE
Nombre del Cliente CHIHUAHUA
Poder: 100%
Importe de la operacién: 1,700.00 MXP
Divisa de la cuenta: MXP

Titular de la cuenta: CORPORACION HOTELERA DE

LA FRO
Fecha de aplicacion: 29/02/2024
Referencia numérica:
Hora de captura en el canal: 12:25:18

Clave de rastreo: 002601002402280000354303

Folio Gnico:  1401202402291225180054219168

Estado:

Operado

Parcentaje aportado Fecha

i O

100 %

Ww.bbvanetcash.mx
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