Comprobante de Operacién
Tipo de
Operacion: Consulta de Movimientos

Cuenta de _
Cargo: UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA 080003831985

Fecha y Hora
Opareacion: 2021-04-27 15:22:56

Fecha y Hora
contable: 2021-04-27 15:22:56

Sucursal: 0981
— Descripcion: PAGO TRAN SPEI
Importe: -2,000.00 MXP
Referencia: 001477391

Referencia
numeérica del
Emisor:

Concepto: VIAT MUNCPIO CUAUHT 28 ABR 21 REF 06000000

Banco
Participante: BBVA BANCOMER

Cta. Ordenante
del Pago: 00140174065500248449

Causa de
Devolucion:

Cuenta CLABE
- Beneficiario: 012150014531346798

Nombre
Ordenante del
Pago: FACULTAD DE CIENCIAS AGROTECNOLOGICAS

RFC
Beneficiario:

Nombre del
Beneficiario: DAMIAN AARON PORRAS FLORES

Codigo de
Devolucion:

RFC
Ordenante: UAC681018EG1

Clave de
Rastreo: 2021042740014 BET0000414773910

Para dudas o aclaraciones por favor llame a:

SuperLinea
5551694301 o6 5551694303

SuperLinea Empresarial SuperLinea PyME




27 04 2021

134

DAMIAN AARON PORRAS FLORES
Fondo: 1001

VIATICOS MUNCPIO CUAUHT 28 ABR 21

2,000.00 MN.



UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

FACULTAD DE CIENCIAS AGROTECNOLOGICAS

SECRETARIA ADMINISTRA

AUTORIZACION DE SOLICITUDES INTERNAS (Modulo de Tesoreria)

Fecha: 27/04/2021 No. solicitud: 211
Status: AUTORIZADA
Centro Procedencia: FACULTAD DE CIENCIAS AGROTECNOLOGICAS
Departamento Procedencia: DESPACHO DEL DIRECTOR FAC. CIENCIAS AGROTECNOLOGICAS
Monto Aproximade: $2,000.00 Tipo de Moneda: M.N.
Fendo: 1001 FONDC DE OPERACION GENERICC
Tipo de Solicitud: ATENCION SOLICITUD

Gasto a comprobar/Préstamo:

Descripeidén:
VIATICOS MUNCPIO CUAUHT 28 ABR 21

Nota: El asunto y/o documentacidén turnada pafé su tramite, implica que el area a sSu cargo se
apegue a la normatividad vigente.

FIRMA; DE AUTORIzADo

i
)



UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
SOLICITUD DE VIATICOS Y GASTOS DE VIAJE

Nombre:

Puesto:

Adscripcion:

Transporte:

Solicita:

Destina:

Numero tge acempafiantes

Safida:

Regreso:

Cuenta de transferencia

Clabe interbancaria

27-abr-21 ]

10470 I

Direccion, Coordinacion 6 Facultad:

Fecha: ‘
No. Empteadc;!
DAMIAN AARON PORRAS FLORES
DIRECTOR
4300
FACIATEC Casetas
Adreq Terrestre Plblico Auto UACH Auto Particular
. Alimentos X Tax Gasolina X Hospedaje
Nam noches de hotel
S0TO MAYNEZ, CHIHUAHUA Escalas: CUAUHTEMOC, CHIHUAHUA
Fecha: 28-abr-21 hora;
Fecha: 29-abr-21 hora:
Banco

Duracidn dela Comision

T

Me. de dias:

Cel. Comtacto

JUSTIFICACION DEL VIAJE

MCTIVO DE LA COMISION

Traslade al municipio de Cuzuhtémoc, para dar seguimiento a tramite de pavimentacion en oficinas de obra puibfca, a

=i coma recabar firmas de tramies pendientes en Campus

Cuzuhtémoc v 2l CITT La Semilla para supervision del maneijs de control de heladas en la produccién.
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! Nombre

{ ! Nom
/ /

i |

RECIBO DE GASTOS COMPROBAR O DESCUENTO Via NOMINA

{Dos mil pesos 061100}

Recibi de la UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAMUA LA CANTIDAD DE : S

2,000.0¢

Por concepto de gastos a comprebar an comision conferida y solicitada en el presente formato, me comprometo a comprobar
los gastos que se reaficen en la comision dentro de los siguientes § dias habiles al regreso del vigje vy en caso de tener remanente

reintegrario 2 Iz Universidad por medio de la Caja Unica.

Universidad Autdnoma de Chihuahua realice el descuento por némina de la cantidad de

Deba y Pagaré: De no comprobar los gastos de la comision conferida dentro de los siguientes 5 dias al regreso del viaje, autorizo a la

conforme

$2,000.00
a la legistacion apliceble
Chihuahua, Chih, a z7 de 4 de 2021
dia mes afo
Nitmero empleado: 10470
Mombre: DAMIAN AARON PORRAS FLORES Firma:

APLICACION CONTABLE PRESUPUESTAL

Suficiencia presupuestal

Adeudos pendientes

For les Boletos de Avidn:

Por los Gatos a Comprobar.

Vo.Bo. Contabilidad




UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
EJERCICIO CONTABLE 2021

FACULTAD DE CIENCIAS AGROTECNOLOGICAS
POLIZA DE EGRESOS No. 128 DEL DIA 27/04/2021
VIATICOS MUNCPIO CUAUHT 28 ABR 21

NOMERE DEBE HABER
10010 00 4300 117 010470 PORRAS FLORES DAMIAN AARON 2,000.00
10010 00 4300 112 000307 SANTANDER MEX. 65-500-24844-9 © 2,000.00
SUMAS IGUALES -> 2000.00 2000.00

martes, 27 de abzil de 2021



UNIVERSIDAD AUTONOWMA DE CHIHUAHUA
FORMATO DE COMPROBACION DE VIATICOS Y GASTOS

Fecha: 06-may-21
No. Empleado: 10470
Nombre: DAMIAN AARON PORRAS FLORES
Puesto: DIRECTOR
Adscripcign: 4301

T T RESULTADO OBTENIDO EN LA GOMISION GONFERIDA 1. . . o ]
o s %h: \M Qﬁz,m e & Soren pddlices Q«K 1 plonegit, 5= viusEven prmémﬂé
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T e e e COMPROBAGION DEGASTOS 0 win e i e s e v
CENGSFrafRbo: ] ET o Nombre del Prestagdor del Servigic e ot Ve e nAlimentes L Combustible - o Otrog i ‘
GG3539 ORALIA ADAME GONZALEZ ) 1,500.00
1,500.00
| L LIQUIDACION DE GASTOS B T T T T T |
GASTOS A COMPROBAR RECIBIDOS POR TRANSFERENCIA No. DE FECHA
CANTIDAD SOLICITADA $ 200000
{(-) GASTOS COMPROBADOS EN ElL PRESENTE FORMATO $ 1,500.00

(=) DIFERENCIA A MI CARGO DEPOSITADA EN CAJA UNICA (Anexar comprobante)
500.00

{=) DIFERENCIA A Mi FAVOR QUE EN CASC DE SER AUTORIZADA SERA LIQUIDADA EN LOS PRUXIMOS DIAS

Mota: En caso de gue la diferencia a cargo no sea depositadazen Caja Unica 6 la comprobacion (parical 6 total) no
cumpla con la legitlacién aplicable, sera descontada a travég de némina, en Ia quincena mas proxima a la fecha de
Ea presente liquidgcion, tal como lo autorlzo en el formato dg solicitud de viaticos é gastos Pot lo anterior expuesto 5}/}
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FiRMA DEL BIRECTOR,
COORDINADOR {3 45FE DE AREA
H
: b
il

DR, DAMIAN A,ﬁcﬁms FLORES Dj. MIGUEL A. PIRON MIRAMONTES f DR. DAMIAN A~PORRAS FLORES

AUTORIZACION DE DIFERENCIA A FAVOR

1.C. FRANCISCO MARQUEZ SALCIDO




ENTRONQUE

} Y SERVICIOS DEL NORTE

ORALIA ADAME GONZALEZ
EST. DE SERVICIO No. 5544

Entrenque Carretera Cushutemoc a Gomez Farlas Km 112

OBCAR SOTO MAYNES C.P: 31863
NAMIQUIPA, NAMIQUIPA, CHIMUAHUA
AAGO3B1115CTE
manuelsigala_adame@hotmail.com

Tel. 659 576 06 25

|_UNVERSIDAD AUTONOMA DE CHiHUAHUA

ggg}:ﬁ? FACTURA
- 000022 ESTADG Chihuahua SERIE: GG
RFC; UACBB101BEGT FGLJD: 0003539
_ ___ FECHA:  20/04/2021 10:43
FORMA DE PAGO:  02- Cheque nominativg VERSION CFDI; v3.3 FECHAY HORA DE EMISION:
USD DE CFDE: G03 - Gastos en general METODO DE PAGO: PUE - Pago en una sola L 2000412021 11:43
exhibicion
REGIMEN: 612 - Personas Flsicas con Actividades Empresariales ¥ LUGAR DE EXPEDICION: 31963
Profesionales
MONEDA: MXN TI0 DE COMPROBANTE: Ingreso
CANTIDAD . . DESCRIFCION .. UNIDAD PRECIO . IMPORTE
73746313 151061514-Gasolina reqular menor a 91 octanss R " 17598842 1297.7

Folios Volumétricos: Folios: 504337

OBSERVACION: 1,297.70
IEPS: 3328 VA 16% | 202.30
MPORTE CON LETRAS  UN MIL QUINIENTOS PESOS CON 001100 M.N. TOTAE | 1,500.00
SELLO DEL SAT:

o

E [l W \3/

Aﬁ“fé PP i S S

SUBTOTAL

FueZZZ6mBNpLECFU+NIOPT N QpCawt+v1 ovsSV!OHthnjDQaUbiqquvMWraa&JTnOguXWMs!dYYTHfORBYEaSUoOE-I+WlszuLvthkVSDbAclJLr2d9NeEwYQthdefaOchbUTWLOUBJHSTt+xﬁ~ekao1
GVDH4FFpg5€pre3TOIvtaiOthg3xFDNEJGWROT#RSTTILTthJJHDCQszZIDhVDG\MD_ietSbthZZmbSSpPs\:zoKD+

DxdCrQF 7tuBwTyuhWidUnidos,

ZHTjroFSubODIEXMWOHZSHy+ 25201 0ZimRroBRGGQdsCe3gRIMZHRBONEZNIAZ

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTG DE CERTIFICACIDN DIGITAL DEL SAT:

[11.1]21563DE2-25CE4FCO-9522-8AD881 C4D5BCI28/04/2021 11:43:47 a.

mNTWOWE42s1/be O3B TOIBF WwnwyhZBek G bmAYD0r-SgdVDQfQeTY22i53mZ)Q U3 HEmSHYU yLaplyFdHdAtmETWBETPNTD
EMOZSxXQ3xzB3L/T OD+achZB+EBmw!XRVk|pZyﬂMBk7XTA6h5V4MdabWOTeahvr&DRijeYGK;‘YKminqthrHUQSFBfgICSnEquW

9tv4x7y5dbuIO(bCPAng52713XEF9A==IOUDU1 000G005042049714)

ez JofJOWMQ3dnfmhy T+ UUSBdc) 1 Gmyzmzl4X5wPgbx001 Im2vwpCz
2OK!ILhGCE-2kyEzSGGOiUbgdnAvabiCiNIDTBcMPZe4P8E.uMR1Vch

FOLIO FISCAL:

FECHA Y HORA DE CERTIFICACION:
-y NO. SERIE CREDTIFICADO SELLO DIGITAL DEL SAT:
TIMBRE FISCAL;

NO. SERIE DEL CERTIFICADO DEL CSD:

215E3DE2-25CE-4FCO-9522-8AD88 1 CADSE0
28/04/2021 11:43 !
00001000000504204971

FRODIGIA

00001000000406737484

i

GAS

ESTE DOCUMENTC ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI.

SELLO DIGITAL DE CFDI

N1wQWB4Zsi/behiO3BTOBFWwwybZBekGh

mAY00rSedVUOQAQoTY 22i53mZJQ2U3dHEm
SHYUyLapLyFdHdAtmh TWBE TPN7DezlofiOw
MQGJnfrnhv?HUUBBdcj‘!Gmyzmzf%XSqube

O1m2VwpCZEMOZSxXQ3xzR3LTOD+achZ8+
EBmwXRVkIpZyyMBKTXTABhSVAMdabWO Tea
WNDRICbe YBKFYKm/GvarhYrH25F8igiCB2p
FaW20KALhGCB2kyEzS GEOUbadnAvYkbICH

N IDTBCMPZE4PBLuMR1Vch9W4x'.’y55bukbeP
Agpi5zTi3xIF9A==



HACIENDA = 38sar

Verificacion de comprobantes fiscales digita!es per internet

RFC del emisor
AAGO361115CT6
Folio fiscal

215E3DE2-25CE-4FC0-0522-
8ADB81C4ADS56C

Total del CFDI

$1,500.00

Nombre o razén social
del emisor

ADAME GONZALEZ
ORALIA

Fecha de expedicion

2021-04-29T10:43:46

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

UACEB81018EGH1

Fecha
certificacion SAT

2021-04-
29T11:43:47

Estado CFDI

Vigente

Mombre o razén social del
receptor

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE
CHIHUAHUA

PAC gue certificd

- PPD101129EA3

Estatus de cancelacidn

Cancelable sin aceptacion

Imprimir



UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
CALLE ESCORZA 900
CHIHUAHUA, CHIH.
UACE81018EG1

Original

Folio: 35955855-115 Caja: 7 MODULO FACULTAD DE CONTACURIA Y ADH
Cajers: NANCY VERONICA GONZALEZ ALDAZ

No. Empleado: 10470 DAMIAN AARON PORRAS FLORES

Facuitad: 4300 FACULTAD DE CIENCIAS AGROTECNOLOGICAS

Plan Estudios: Campus:

deseripeidn importe
FUNCIONARIOS EMF’LEADOS Y MAESTROS : 500.00
(FACULTAD)

dev viaticos

EFECTIVO 7 50000

23105/2004 num ¢

E!llﬂllilm!ﬂ




UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

EJERCICIO CONTABLE 2021

FACULTAD DE CIENCIAS AGROTECNOLOGICAS

POLIZA DE DIARIO No. 850 DEL DIA 06-05-2021

COMP TRASF/M477391 VIATICOS MUNCPIO CUAUHT 28 ABR 21

CUENTA KOMBRE DERE HABER
10014 61 4301 527 000002 VIATICOS 1,500.00
10010 00 4300 117 010470 PORRAS FLORES DAMIAN ARRON 1,500.00

SUMAS IGUALES —> 1,500.00 1,500.00

14 de MAYO del 2021



