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FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA
R.F.C. UAC-681018-EG1 9

SUC. 0711 BANCA DE GOBIERNO CHIHUAHUA Fima@)
CTA. No, 00140880477 f

Moneda Naclonal
— —_—
BBVA Bancomer, 5.A. Institucidn de Banca Mdltiple. Grupo Financlero

LEOLNSLA5004&77200 4L0880L 7700 LB 2L 2

Nimero de chegne: 18242
f VIATICOS APARRAL CONVENIO DEL 1SS5TE, REUNION CON DOCENTES D1AS 31 Mﬁ:@*ﬂo&iﬁﬁ 4 2
F _PTO DEL PAGO FIRMA CHEQUE RECIBIDO Q/ STl ,}. )
Mad o £ _<‘..,~f i
< Namerg de cheque: 15242 i
L el VIATICDS A’PARBAL CONVENIO DEL ISS5STE, REUNION CON DOCENTES D14S 31 MAYO Y 01 .TUN]O =
& /, CUENTA SUB-CUENTA NOMBRE PARCIAL DEBE HABER )
X {
1001 000 5300 117 090203 SIASCASAS N EDUARDO 3,710.00
1001 0 00 3300 }12 001309 BBYABANCOMER CYA. 0140880477 3,71p
Y N
/
Reforencia polisp E-328 3,710.00 3.71p
POLIZA No. Wﬂm; Hj% POR: | AUTORIZADA POR; | AUXILIARES: DIARIO: kb
L BN D6ES” J

Tk



LLVAbancomer 0018242

Fecha

Paguese por este cheque a la orden de:

MARTIN EDUARDO SIAS m%%,o?‘

*Tres MiT Smmn?éﬁmm‘_l

Moneda Naclonal
%liuer-;iia/ac{ /4uf6noma ale CLiAuaAua

e —————————————————————
BBVA Bancomer, S.A. Institucién de Banca Miltiple. Grupo Financiero
FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA

R.F.C. UAC-681018-EG1

’

SUC. 0711 BANCA DE GOBIERNO CHIHUAHUA Firma (s)
CTA. No. 00140880477

LECLUSLAS500477000L0BA0L 7?00 48 24 2

2~ Nomeroe de chegue: 18242

)
f) VIATICOS A PARRAL CONVENIO DEL ISSSTE, REURION CON DOCENTES DIAS 21 Mg i bl 4 2 ’
\_<EPTO DEL PAGO FIRMA CHEQUE RECIBIDO o7 v 772 &
P il o S e i &

{ Nimero de cheque: 18242 J

VIATICOS A PARRA) CONVENIO DFL ISSSTE. REUNION COX DOCENTES DIAS 31 MAVO ¥ 61 JUNIO 9
(" CuENTA SUB-CUENTA NOMBRE PARCIAL DERE HABER

1001 000 5300 117 090802 S1AS CASAS MARTDY EDUARDO 3,710,00 .

1001 0 00 5300 {12 001200 BAVA BANCGMER CYA, 0140880477 3,71

O
Reforencia polisg B-328 3,710.00 3 71p
POLIZA No. HECHA POR: REVIEADA POR: AUTORIZADA POR: AUXILIARES: o DIARIO: SUMAS IGUALES
t" =

K A —06S )



VIATICOS AFARR;LL CONVERIO DEL 1555TE, REUNION CON DOCENTES D14S 31 WXQDJ;.!&Z 4 2

j S

("CONCEPTO DELPAGO ' FIRMA CHEQUE RECIBID S : / E
" 4 Sq: a 0 ]
i Ha’r‘- (WL f' S-: -3 f é
. - Nimero de chegue: 18242 )
VIATICOS APARRAL CONVENID DEL 1555TE, REUNION CON DOCENTES D1AS 31 MAYO'Y 01 JUNIO
(" CUENTA SUB-CUENTA | NOMBRE PARCIAL DEBE HABER
1001 0 00 3300 |17 090803 BIAS CASAS MARTIN EDUARDO 3,710.00
1001 000 5300112001309 BEVABANCOMER CTA. 0140830477 3, 71p0.
Roferoncia polisa B-328 3,710.00 3,710,
)
POLIZA No. HECWA POR: REVISADA POR: AUTORIZADA POR: AUXILIARES: DIARIO:
o SUMAS IGUALES ]




UACH UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
— SOLICITUD DE VIATICOS Y GASTOS DE VIAJE

FACULTAD DE ENFERMERIA ¥ HUTRIOLDGIA

Fecha: 26-may-22
No. Empleado: 90803
Folio: 11
Nombre: DR. MARTIN EDUARDO SIAS CASAS
Puesto: DIRECTOR
Adscripcion: FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA
Secretaria: DIRECCION
Transporte: Aéreo Terrestre Publico Auto UACH X Auto Particular
Solicita: Alimentos X Taxi Gasolina X Hospedaje X
Num noches de hotel 1
Destino: PARRAL CHIHUAHUA Escalas:
Numero de acomparantes 0
Salida: Fecha: 31-may-22 hora: 06:00 a. m. Duracién de | Comisién
Regreso: Fecha: 01-jun-22 hora: 03:00p. m No. de dias: 2
Cuenta de transferencia Banco
Clabe Inlerbancaria Cel. Contacto 614 189 0296
JUSTIFICACION DEL VIAJE
MOTIVO DE LA COMISION:
CONVENIO DEL ISSSTE, REUNION CON DOCENTES.
HOTEL LA MINA, HABITACION SENCILLA
INCLUIR VIATICOS DE GASOLINA. TROCA RANGER OFICIAL FEN
AUTORIZACION
INTERESADO SECRETARIO DE AREA SOLICITANTE SECRETARIA ADMINISTRATIVA DIRECTOR (A)
AS C—N,
— s
ﬂ Sja(* C A/E¢j c’ld.ﬁ‘o‘-’
DR, MARTIN EDUARDO SIAS CASAS Firmalﬂ,bmbre Flrmafom re OR. MARTIN EDUARDO SIAS CASAS
RECIBO DE GASTOS COMPROBAR O DESCUENTO VIA NOMINA
Recibi de la FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA la cantidad de ; $ = 0,00

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 sigulentes 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 § dias habiles al regreso del viaje, autorizo
a la Universidad Auténoma de Chihuahua realice el d 1to por némina de la cantidad de $
conforme a la legislacion aplicable,

Chibuahua, Chih, a de de

dia mes afo ﬂf‘
Numero empleado: 90803 = _C . 0
Nombre: DR. MARTIN EDUARDO SIAS CASAS Firma: e I ¥ ad ;

Autorizo

APLICACION CONTABLE PRESUPUESTAL

Suficiencia presupuestal

Adeudos pendientes

Por los Boletos de Avion:

Par los Gaslos a Comprobar: Vo.Bo, Conlabilidad
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MARIA DE JESUS CARRASCO CERVANTES
Fondo: 1001

VIATICOS A PARRAL CONVENIO DEL ISSSTE, REUNION CON DOCENTES DIAS 31 MAYO Y 01 JUNIO

2,510. 00 MN.



UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA

SECRETARIA ADMINISTRATIVA

AUTORIZACION DE SOLICITUDES INTERNAS (Médulo de Tesoreria)

Fecha: 30/05/2022 No. solicitud: 3896
Status: AUTORIZADA

Centro Procedencia: FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA

Departamento Procedencia: DESPACHO DEL DIRECTOR DE LA FACULTAD

Monto Aproximado: $3,710.00 Tipo de Moneda: M.N.

Fondo: 1001 FONDO DE OPERACION GENERICO

Tipo de Solicitud: VIATICOS A PERSONAL

Oficio:

Validacidn:

Gasto a comprobar/Préstamo: GASTO A COMPROBAR
90803 SIAS CASAS MARTIN EDUARDO

Descripecidn:
VIATICOS A PARRAL CONVENIQ DEL ISSSTE, REUNICN CON DOCENTES DIAS 31 MAYC Y 01 JUNIO

Nota: El asunto y/o documentaciédn turnada para su tramite, implica gue el &rea a su cargo se
apegue a la normatividad vigente.

FIRMA DE AUTORIZADO
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MARTIN EDUARDO SIAS CASAS
Fondo: 1001

VIATICOS A PARRAL CONVENIO DEL ISSSTE, REUNION CON DOCENTES DIAS 31 MAYO Y 01 JUNIO

3,710.00 MN.



UACH

UNIVERSIIAD AUTONOMA DE

CHIHUAHUA

FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
FORMATO DE COMPROBACION DE VIATICOS Y GASTOS

Fecha: 02-jun-22
No. Empleado: 9083
Nombre: DR. MARTIN EDUARDO SIAS CASAS
Puesto: DIRECTOR
Adscripcion: FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA

TN

REUNION DE TRABAJO CON PERSONAL DE LA FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA. CAMPUS PARRAL

ATETT GRUPO IMPULSOR DE MEXICO S.A. DEC.V. 950.00
476123175 |CADENA COMERCIAL OXXO S.A. DEC.V. 135.50
H34050 GASTRONOMIA PARRLENSE S.A. DE C.V. 132.00
19269773 SERVICIOS GASOLINEROS DE MEXICO 78212
950.00 267.50 782.12
TOTAL DE GASTOS COMPROBADOS|  1,999.62

GASTOS A COMPROBAR RECIBIDOS EN CHEQUE No. 18242 DE FECHA 30-may-22

CANTIDAD SOLICITADA $ 3,710.00
(-) GASTOS COMPROBADOS EN EL PRESENTE FORMATO $ 199062
(=) DIFERENCIA A MI CARGO DEPOSITADA EN CAJA UNICA (Anexar comprobante) “$ 1,710.38_
(=) DIFERENCIA A MI FAVOR QUE EN CASO DE SER AUTORIZADA SERA LIQUIDADA EN LOS PROXIMOS DIAS 5

Nota: En caso de que la diferencia a cargo no sea depositada en Caja Unica 6 la comprobacién (parical 6 total) no
cumpla con la legislacion aplicable, sera descontada a traves de némina, en la quincena mas proxima a la fecha de

1a presente liquidacién, tal como lo autorizo en el formato de solicitud de viaticos 6 gastos. Por lo anterior expuesto
¢l Interesado vterga nuevamente su autorizacién para diche descuento.

FIRMA DEL INTERESADO NOMBRE Y FIRMA DE QUIEN RECIBE LA

ﬁ/_ 2,0
DR 1 DUARDQ SIAS CASAS

Nombre

Codigo.GR FOR 12 Revision.06 Fecha 12/09/2018 Fecha de emision: 2000




GRUPO IMPULSOR DE MEXICO SA DE CV Serie-Folio: A7877

Folio Fiscal:

RICARDO FLORES MAGO 1 27dde50d-49dd-47df-b0cS-bd1af47a25d1
CENTR( HIDALGO DEL PARRAL Fecha Timbrado: 2022-06-01T09:52:17
CHIHUAHUW, 33800 MEXICO N. Certificado SAT: 00001000000609846663
R.F.C. GIM120307SA7 Fecha Emisién: 2022-06-01T08:51:26

N. Cert. Emisor:  00001000000507515895

Reaimen Fiscal: 601 General de Ley de Personas Morales
Método de Pago: PUE

GARUPT IMPLL SG8 TF MEXICO Pago en una sola exhibicién
RrNae e e b T e ; W | Forma de Pago: 01

R.F.C.: UAC681018EG1 Moneda: MXN

Tipo de Cambio: 1.00
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHLU Uso del CFDI:  GO3 Gastos en general
ESCORZA 900 Residencia Fiscal:
CENTR( N.Registro Identidad Fiscal:
CHIHUAHUA.CHIH. 31000.MEX Tipo Comprobante: |ingreso

Tipo de relacion:

H 82190 2022-06-01T08:51:26

Serviios proporcionados del 31 de Mayo al 01 de Junio de 2022 .

NO APLICA (ROM) 190111800 HOSPEDAJE 791.67 791.67

#%% (NOVECIENTOS CINCUENTA PESOS 00/100 M.N.)*** SUBTOTAL 791.67
02 LV.A.16% 126.67
ISH 4.0% 31.66

0l=Iva 0% 02=IvA 16% 00=Iva Exento 03=IEPS PROPINAS
TOTAL: 950.00

l0:27dde50d-49dd-47df-b0co-bd1af47a25d1 —00001000000509846663 — 2022-06-01T09:52:17

[|1.1]27dde50d-49dd-47df-b0cS-bd 1af47a25d1|2022-06-01T09:52:17 |pifY LrTKoALDZAfoKuv0Xrmqd2MGtDOo
YUORS+orFO3PRefOciCuTg/1PMgecC4CKAYg29Lg3Dn0aGINOUojuy SKxagMor2qJeDYEeCUquxx TWMFhdBTm91Zwne52zc
leGsvag90kSrgks7kjzZISJWBCRnDhVGN9c1297 Rng+udal STIPJCULJSAQGHXUEVBT76/XrtDjX74PyWIGOkwxjNZOtb 1MA
sLqS61+wyXbNJzMGCHISTUDIHN+eHtD7 7gdm/10DmasryMeUpxT/pDMylR5WZ21HaojkjGSrimKQm/9ICDteKC +altsps3T
ez5POHNSCvUZaBouEBMhCfQnw==|00001000000509846663||

jhEkKdn| v CgZfDdWcB1vt585MNmUPSZuTa4lWs5UugtnnzRNeeQvalagpXovMHEVXL TMIG3AZtInI0JsFDTC/7gL
OmHQHTMWGWNWSEZsRIrilile-erQJAogAAAnﬂK??QPU2EtNSSLnkMGdv4hankJwa4vhlAVWCSSH9P0fBOSV3q1 Rrc
3Cf3aBx7gzlsY UWbdRS/CAMXsmm8pCr25dUJxrgO4ZxDrGm7XHArpnZhKhzéynilRgeXQS0OzpHkIgiRON4mtBM9a610Q4E
1Ps2EtP804iQ3u927zVF2k3Y/tc0eNuUBppToVpLbQIzEGsq98nTByLUw==

pifYLrTKoALDZAfoKuv0Xrmqd2MGtD0oY U OR9+orFO3PRefOciCuTg/1PMgecC4CKAYg29Lg3Dn0aGINOUojuySKxaqMor2
qJeDYEeCUgquxxTWMFhdBTm91Zwnc52zcleGsvag90kSrgks7kjzZISJIWICRNDhVGNIc1297Rn9+udal STPJCULJsAQGHXU
EvB76/XrtDjX74 PyWIGOkwxjNZOtb1MAsLGS6 1+wyXbNJzMGCfJS7UDtHN+eHtD77gdm/10Dma8ryMeUpxT/pDMyIR5WZ21
HaojkjGarimKQm/3IC DteKC+altsps3Tez5POHNSCvUZaBIuEEMhCQnw==

_ Este documento es una representacion impresa de un CFDI

00001000000507515885
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(@ HACIENDA | $8sar

Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales par Internet

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

GIM1203075A7

Folio fiscal

27DDES5S0D-49DD-47DF-B0OCO-
BD1AF47A25D1

Total del CFDI

$950.00

Nombre o razén social del
emisor

GRUPO IMPULSOR DE
MEXICO SA DE CV

Fecha de expedicion

2022-06-01T08:51:26

Efecto del comprobante

Ingreso

https://verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx

RFC del
receptor

UACB81018EG1

Fecha
certificacion
SAT

2022-06-
01T09:52:17

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

UNIVERSIDAD AUTONOMA

DE CHIHUAHUA

PAC que certifico

LSO1306189R5

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacion

Imprimir

1M



CADENA COMERCIAL OXXO, SA DE CV

CC08605231N4 .
Régimen fiscal: 623 - Opcional para Grupos de Sociedades erle y Folio 35 CHI 376123175
Numero de certificado; 00001000000506505305 Lugar de expedicién 33800

Fecha y hora de emisién 31 May. 2022 - 19:35:39

un};;;s;dad autonoma de chihuahua
UAC681018EG1

ssrarza 900 col zona centro, CHIHUAHUA CHIH, MEXICO, C.P. 321000
Uso de CFDI PO - Por definir

EA JumM AMER REG CHU $ 2241 1.00 § 2241 % 0.00
Codigo SAT. 50201708
Traslado  Impuesto: 002-IVA  Tipo o factor: Tasa  Tasa o cuota: 0.160000  Base: § 22.41 Importe: $3.59 i
EA CHICH BOKA2 70G ' $ 3100 1.00 % 31.00 % 0.00
Chdigo SAT: 50192100
Traslado  Impuesto: 002 - IVA  Tipo o factor: Tasa  Tasd o cuota: 0.000000 Base: § 31.00 Importe: $ 0,00 I
. EA SANDWICH INTE. INDAR $ 3750 1.00  F 3750 § 0.00
Cédigo SAT; 50792500
‘raslado  Impuesto: 002 - IVA  Tipo o factor: Tasa  Tasa o cuota: 0.160000  Base: $ 37.50 Importe: $ 5.00 o
EA GALLAVEPASPETBRE100G § 16.20 200 % 3241 § 0.00
Codigo SAT: 50181905

Traslado Impuesto: 002 -IVA  Tipoofactor; Tasa  Tasa o cucta: 0000000 Baser $ 35.00 Importe: £0.00
Traslado  lmpuesto: D03 - IEPS  Tipo ofactor: Tasa  Tasa o cuota: 0.080000  Base: 532,41 Importe: $2.59

Subtotal $ 123.3200

IVA Traslado (0.160000) $ 9.5900
IVA Traslado (0.000000) $ 0.0000
IEPS Traslado (0.080000) % 2.5900

Método de pago

Forma de pago
PUE - Pago en una sola exhibicion

01 - Efectivo

e02aee05-cBea-40ff-908c-c1bddc33a400 00001000000414211380

SNF171020F3A

2OASALWILWSmiv+SIRYuyer 2cRBeSWLOEUtyD QI YajmuycXnTBE/6mosxk TN+57 DV 1Zm/
pw&:slaFuhﬂks!?:th I-{nMHmzmSMu%EEB hﬁlsl Thu]uFUnWI}GZpqurzzgchjSS-hﬁPhg}Y
+odBQUIWHDIS5A80 Dthl 7+ /6IRawliku?) 5T ATwNEASUUCHD2ZINVEST0pYD 62 TZDUdy, ol
-- I i b D S S e ST

d & 0P u i gIEC/x ) ! Sf0Y Q) [
1111 | 02305 cBea-40T 90Bc-C bride33a400 | 2022-05-31T20:35:38 | SNF171020F 54 muYcAnTHEBmM 7. W, HRm!
‘ﬁ"'gﬁ :g;Nos‘!DVqImehI ?bo]uFUnWl:llcgg BTzEVDA‘DGE&W!AgﬂkATthXSQLlc&)zlwaglmpvﬂjs 2+gaPra3RBaRycHATh{iIWZa0XISHBLOXTC xaEl13v hHkenuQU/gres;

7l cl

1L 2\ GBGNGAIHs 21/
iU VAm1 cKNxShbgnGRA OMEYPOIWT]  GeVeERE kol iG3aH1 P
e e e e R e e e
I " n £
<y evP by EML 2 vN7Ugivl!yﬂ3mmmakhdquF:HJeéPglh!ndYLQs--|DDm!UDﬂ%DMNN'I g Jraioo: . RamRZetidakhdQHplnHedPglhe

PAC No.00399 | www, diverza.com Este documento es una representacion impresa de un CFDI Comprobante certificado por diverza.

Paginal de 1



2/6/22, 11:31

(), HACIENDA | g$sar

Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

CCO8605231N4

Folio fiscal

E02AEEQ5-C8EA-40FF-908C-
C1BDDC33A400

Total del CFDI

$135.50

https://verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx

Nombre o razén social del
emisor

CADENA COMERCIAL OXXO,
SADECV

Fecha de expedicion
2022-05-31T719:35:39
Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

UAC681018EG1

Fecha
certificacion SAT

2022-05-
31T20:35:39

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

universidad autonoma de
chihuahua

PAC que certifico

SNF171020F3A

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacion

Imprimir

171



COMPROBANTE FISCAL DIGITAL A TRAVES DE INTERNET

GASTRONOMIA PARRALENSE SA DE CV CELEEIIY e77ads62-be3b-41a8-8a00-124096380aa8__ )
Regimen Fiscal: 601 - General de Ley Personas Morales H 34050

AVENIDA INDEPENDENCIA . No. Ext 427, Col. CENTRO,
C.P. 33800, HIDALGO DEL PARRAL I FECHA Y HORA ]

CHIHUAHUA, MEXICO 2022 /05/3115:41:55

Tel 627 5233444 3 Tipo Comprobante: FACTURA ™

Clave Comprobante: | - Ingreso
Método Pago: PUE - Pago en una sola exhibicion
Forma Pago: 01 - Efectivo

DATOS FISCALES CLIENTE Moneda: MXN - Peso Mexicano Tipo Cambio: 1
NG aaRtoTanal oot SAT, 00H1ON000S00S4G6GS
Razén Social: UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA eiaptall

Lugar de Expedicion: 33800

USQ-CRDI: Q03 ~Gastos-en genaral RFC Proveedor de Certificacion: LSO1306183RS
C.P. 31000 Fecha y Hora de Certificacién: 2022-05-31T16:42:55

CLAVE UNIDAD CLAVE P./S. NO. IDENT. DESCRIPCION DESCUENTOD PRECIO UNITARIO
1 EA48 - Unidad de servicio 90101500 01 CONSUMO $0.0 $113.79 $113.79
i i 1o Ti Tipo Factor  Tasa o Cuola Importe |
IMPUESTO(S) POR CONCEPTO(S) | JP"VA Trassdado 11379 Tesa 0160000 oot |
CIENTO TREINTA Y DOS PESOS 00/100 MXN SUBTOTAL $113.79
IVA TASA 16% $18.21
TOTAL $132.00

Sallo Digital Emisor
nJYBUSWZSYCnNu1TBSIUJUVImEROchHquWc\*swca?DDTdm]kmAuRppnNFmJ*MmWDQaZ’FSyJGF]QZSWDJaemSMTthEM\:rrM*zzSAS}deVKXA&qIUBVHSUEllsJ'RDSuspmMhuﬁHJVT'!nthlNSBCZbEnDHD!ZZ
nRxZHHstka&ﬂ&d:’ﬂSMHMNOFXXBMEBAFDXHHWITGWMC)&Fl'.lFNTJlG‘c NuB+Ad Pmek 9GOt 7T pCETbKxK0OXxovQoZ0r1 JPtsWHx3IBEvwO

Selio Digital SAT
K2BBADId]YBENWrgaFTJJP42sP1gEXCL22TXqkp/2linWFD 1B5q8ZMB264n 7 2aR0BRABEWnWkaCHNMmRAYS/ZyY1IVzo 3gy vnw2QLveWFuls4 5WnnZ IHF QyrtHGuoBNEICXF NIc5IvBBYiwQn5L TE2SUOMWXBVQ71723a0
ﬂg@zg”e‘lZZF"H{WKBadyEKDm‘HJHHK"‘TELJY70nBBNTMGssmKGGBUSECFlWoR&r1DﬂJJFh3UQYPQM"rI‘N9HYXd5"VJBTSACMXB'|I'BGH’GNVRXWCLﬁkZRIESSTﬁVDOEﬁNKdGGKVILlRFﬂVHﬁF1WFVIIDHHI1
JcB0ADNgQ==

Cadena Original del Complemento de Certificacidén Digital del SAT

111.1/e77dd662-be3b-41a8-Salb-124096380a88|2022-05-

31T16:42:55|L.S01306188R5|d. YBOSWZeYCoAfu1783t0juVimOR0aFcHXqpVict+ BwCa7 DOTdoijkorAoRppnNFred+4mWOQa2F Sy GFjQ25WDJaem5M TgHhBiatgrmd + 2z SAGjvMdvKXABqIUSVHEOElie7 RDSasproMbgs
HJIVTZoHvbINGBCZb3bDIIOIZ2qRx2HHs ka5 THEd/RIKAdKA x0IX XeLxxsBAFOXnHWITqWIwCXxFTxFNTJGY BtdWzCNuB+Ad11ASR FPmekTkEIRo2QSkIUBO/BSBWpLUBGoti7T1mashwhBOVpCHT7bKxkO
AXxpvQoZ0r1JPIsWHNx388vwQ==|00001000000509846663|

Esta es una idn Impresa de un CFDIvA.3 Pagina 1/ 1




2/6/22, 11:35

() HACIENDA | g3sar

B et

Verificacién de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

GPA140508225

Folio fiscal

E77DD662-BE3B-41A8-9A0B-
124096380AA8

Total del CFDI

$132.00

Nombre o razén social del
emisor

GASTRONOMIA

PARRALENSE SA DE CV

Fecha de expedicion

2022-05-31T15:41:55

Efecto del comprobante

Ingreso

https://verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx

RFC del
receptor

UACB81018EG1

Fecha
certificacion
SAT

2022-05-
31716:42:55

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE
CHIHUAHUA

PAC que certifico

LSO1306189R5

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacion

Imprimir
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Factura

SERVICIOS GASOLINEROS DE MEXICO

Edison, 1235 Norte, Talleres, 64000
Monterrey, Nuevo Leon, Mexico

CLI19269773

No. Certificado

R.F.C. SGM950714DC2
Expedido en C.P, 33856

Régimen Fiscal: 623 - Opcional para Grupos de Sociedades

00001000000413284971

Fecha: 01/06/2022

NOMBRE UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA No. CLIENTE NA

DIRECCION EZCORZA #3900 COLONIA ZONA CENTRO
CIUDAD CHIHUAHUA C.P. 31000

ESTADO CHIHUAHUA TIPO COMPROBANTE I - INGRESO

R.F.C. UAC681018EGT Uso CFDI G03 - Gastos en general
MONEDA MXN - Peso Mexicano TIPO DE CAMBIO 1 FORMA DE PAGO 01 - Efectivo

CONDICIONES DE PAGO Contado

CONFIRMACION

METODO DE PAGO PUE - Pago en una sola exhibicion

ProdServ Identificadot Canticad  Clave Unidad Unidad Descripcian Valor Unitario Impuesto Imparte
15101514 pussaagrg:%?f 2015~ 34 6838 LTR Litto MAGNA (LT) $19.5065 002IVA |  $105.56 $ 676.56
Addenda
Clave PEMEX de las estaciones de servicio del grupo: E11892
Cantidad con letra: SETECIENTOS OCHENTA Y DOS PESOS (12/100) M.N.

SubTotal $ 676.56

Descuento $0.00

Impuestos Trasladados $ 105.56
Impuestos Retenidos $0.00
Total Comprobante $782.12

OBSERVACIONES

**Los importes son expresados en 2 decimales en el presente documento PDF**

8371100

Informacion del Timbre Fiscal Digital v.3.3.

R.F.C. del PAC Folio Fiscal

Sbec4e82-7d28-4495-a374-

SNF171020F3A 74a057bdeads

Sello Digital del Emisor:

ccf8PhTLRRVLD/EcTDEQQ/vWBRRhTgFbUBMERD
uSTXImFgaXXUSNyMOre]ctWgswwEDGNICXEDWE
dBmaVkWsr8481b4RqyDPQUpABGXTaHFNERIY 1/
pEWoVvezP15ThQdqRFyONcY YN7HXWMNOWHSKAH
BN/TIH@10BUz0bhcuRTINWpO1MEK+D]jpSEWaUSM/

Q‘Auqh!‘vunvzoﬂzaa'\’l.al._'qxLRLA?EFkr-nF'{HEQ
QZmUgVB/ //KUSEp+uXkomIhlt TeCawdrHt 1AWC
SUWGEWKhVNDG50SX/ 2t VLDRQQIR1GVWC TE4KDB
BIGYPYhSEAZWEDS+WXVZgN2]5Yy JRV+E/eUTrw

No. Certificado SAT
00001000000414211380

Sello Digital del SAT:

ZVObEe7F/SmtM8tgwrDhAwuucr JDTZ0DRZ413Z
AIZcRKktP2TPNpPTGEVTVMX1QEKEN3VVIVIUIEV
KK1cFa7Lo4FEAZPTAKIEOPXGG7IRNFPIdH1AZQ
ucn7TCINNIQd T ftdoF9BVROdbEMQ/qkBCAKISY
MRwsfgYLMIFeZZBegeTyoCYELQSiqfIjgejLyH
NABLRYALQLL ApHLY AGUFbUYORRELOMAEA0 LY O
TJAtF/dKL1nDV7Iz+gFimJYDNOVIu1501DphUk
3TEWOMDSpGE6EUUS/YZ0jRg6qOTqEPLryLaubsce
C48PhFB0o4h1)GrZ7btHDTixNVFSB9PdRNLEYAD

Fecha y hora de certificacion

\
01/06/2022 09:16:36 |
|
|
|

Cadena Original del Complemento de
certificacion digital del SAT:

|11.1|5becdeBz-7d28-4495-a374-74ac57hd
2a06|2022-06-01T09:16: 36| SNF171020F3A |
ccf6PhfLNRVLD/ECTDEQQ/ VVERRhTgFbUbMERQ
usFXImfgaXXUSNyMare] ctwgswwEDGN3CXEbWE
dBmaVkwsrB481b4RqyDPQUpPABGXraHFNBBIY]/
pEWoVVezP15ThQdgRFYONCYYNTHXWMNOWHSKAH
BM/THOLO0RUZOLhcURTMWPRDIMEL LD nSEWALISM /
czxCaRPvexV2ZBHZ36YL1LzqxLR117EPkmf IHgQ
QZmUgvB/ //KUS6p+uxkomIhltTeC3wdrHt 1AWC
SUWGTWKhVNOG505X/ztVLDRGQIRLOVWCTE4KDE
8IGYPYhSEAZWEDS+WXVZQN2 5YYIRV+E/BUT W
==|00001000000414211380| |

Este documento es una representacion impresa de un CFDI v3.3

Hoja1/1

ey



216122, 11:33

@) HACIENDA | $3sar

Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

SGM950714DC2

Folio fiscal

5BEC4E82-7D28-4495-A374-
74AC57BDEA96

Total del CFDI

$782.12

https://verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx

Nombre o razén social del
emisor

SERVICIOS GASOLINEROS

DE MEXICO

Fecha de expedicién

2022-06-01T08:16:36

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del
receptor

UACG81018EG1

Fecha
certificacion
SAT

2022-06-
01T09:16:36

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE
CHIHUAHUA

PAC que certifico

SNF171020F3A

Estatus de cancelacién

Cancelable sin aceptacién

Imprimir

m



UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

EJERCICIO CONTABLE 2022

FACULTAD DE ENFERMERIAY NUTRIOLOGIA

POLIZA DE DIARIO No. 3665 DEL DIA 31-07-2022

COMPROBACION PENDIENTE DE REGISTRAR VIATICOS CD. PARRAL CH.#18242

CUENTA NOMERE DEBE HABER

10014 61 5301 527 000002 VIATICOS 1,217.50

10015 11 5306 532 000001 COMBUSTIBLES Y LUBRICANTES 782.12

10010 00 5300 117 090803 SIAS CASAS MARTIN EDUARDO 1,999.62

SUMAS IGUALES -> 1,999.62 1,999.62

03 da AGOSTO del 2022



