
AVE. SAN LORENZO # 17211 
CHF 950412-1Z4 

4700-4710 
FONDO : 1001 

A-6104 10 12 2019  

UNI/ERSIDAD AUTÓNOMA DE CHIHUAHUA 
'CALLE ESCORZA No. 900 

TELS,442-0000 Y 442-0035 EXT. 6318 
CHIHUAHUA

' 
 CHIH. C.P. 31000 

MÉXICO 

REQUISICIÓN DE ** Importe de la cotización: $4,530.00 con iva. 
mATERIALES No. Proveedor: 003361 	1 

CORPORACION HOTELERA DEI LA FRONTERA S. 
A. DE C.V. 

28508 

CARGO 

R.F.C. UAC 681018 E( 

(111141JAIM\ 

1111111111111111111USTAT—
ORDEN DE PAGO 

MES AÑO 

JEFE DEL DEPARTAMENTO DE ADCUiSiCIONES 

FAVOR DE ACOMPAÑAR ESTA ORDEN CON LA FACTURA PAR PROCEDER AL PAGO 

PROVEESOR 

SERVACIONES 

RESERVACIÓN 190925007 HOSPEOAJE MARIA BONITA MARIA GLORIA/FERNANDO/RENE/FRACISCO 25-29.0919 27935/2 
7936/27933 ASISTE A REUNION,  CONOAX -- SECRETABA DE SALUD 

>IRVASE FACTURARNOS A LA INSTITUCIÓN LOS SIGUIENTES ARTÍCULOS SEGÚN COTIZACIONES QUE 
110S PROPORCIONARON EL DI J4 	 DE 	 DEL 

:ANTIDAD UNIDAD DESCRIPCIÓN 1 P UNITARIO IMPORTE 

1.00 527 000002 461 RESERVACIÓN 190925007 HOSPEDAJE/MARIA BONITA MARIA/GLORI 4,530.00 4,530.00 
IA/FERNANDO/RENE/FRACISCO 25-29.09.19 27935/2 

) 

** Ii4111121geegu:u sylauluwIos tengan no. de serie, 

** NOTA ** SOLICITUD 2650 SubTotal: 4,530.00 
-) 	Retenc.: 0.00 
% Descuento: 0.00 

IVA: 0.00 
% Anticipo: 

qInTlu_opcnc• A 	q111 nn J 



Lugar: 

Fecha: 

Chihuahua, Chdi 

20.09.2019 

uf», 

SOLICITUD DE RESERVACION 

UNIVERSIDAD AUTÓNOMA DE CHIHUAHUA 

  

HOTEL MARÍA BONITA CD JUÁREZ 

Atru: 	LIC. JUNNY GALLARDO 

ventdsfirDhublmnbirionita.com  

Tel: 

Por medio de la presente solicitamos la(s) siguiente(s) reservación(es). 

U 

(\)e .ASO e 

Nombre del Huesped 
Fecha de 

Entrada 

Fecha de 

salida 

Tipo de 

habitacion 

No. De 

personas 

Clave de 

Reservacion 

MARIA I tILESA FRANCO Y GLORIA 25.00.19 27.09.2019 DOBLE 2 190925007 

FERNANDO MORA Y RENE RUIZ 25.09.19 27.09.2019 DOBLE 2 '190925007 

FRANCISCO JURADO 25.09.19 27.09.19 SENCILLA 1 1900925007 

Sir va la presente como carta garantía de la reservación antes solicitada a. Lic. Ruben Favela 

Forma de pago 

La empresa se hace responsable por el pago de los siguientes conceptos: 

Marcar con una X 

Habitacion e impuestos 

Alimentos 

llar 

Largas Distancias 

Lavanderia 

Transportacion 

Otros 

PROPINAS 

Favor de facturar con los siguientes datos fiscales: 

UNIVERSIDAD AUTÓNOMA DE CHIHUAHUA 

UAE681018EG1 

CALLE ESCORIA 11900 

COL. CENTRO 

CP 31000 

Enviar factura a la siguiente dirección: 

kmartine/Ligtweilmx 

Atentamente: 

FRANCISCO MÁRQUEZ smcipp. • 
‘1,) 	 I)irectorÁdrninistrativo 	2j.1; 

Nombre 	
MHr0i4IVA 

Finanzas 

Forma de Pago : Por definir 

Metodo de pago: PPD 

No, Cuenta 

Cuenta Clahe 

:Sanco 



Lugar: 	 Chihuahua, Chih 

Fecha'. 	 20 00.201'1 

11 

C1111ILAI9(., 
SOLICITUD DE RESERVACION 

UNiVOSIDAD AUTÓNOMA DE CHIHUAHDA.  

Lavandero 

Transponacion 

Otros 

PROPINAS 

l'unartile9d((i)kjaci(iiurx 

Atentamente: 

Nombre 
Finanzas 

ta:?rfeoLtel;eacip 

FRANICISCO MÁRQUEZ SAL 
Director Administrativo 	ECC)QN  

IMMINtSTPATIVA. 

Hora MARTA BONITA CD JUÁREZ 

Atre: 	11( JENNY GALLARDO 

-wad.  vpid.,,,1., ohntelP,Ariaridbonita.com  

i'df inedia de la pr rseitt sulici tardos la(s) siguiente(s) reservación(es). 

Nombre del Huesped 
Fecha dei 
, 

. '
..«
Intrada, 

  Fecha de 

, 	salida  

Tipo de 

habltacion . 

No. De 

• personas 

Clave de 

Reservacion 
----- 

MARÍA CERUSA FRANCO Y GLORIA 25.09,19 27.09.2019 DOBLE 190925D0/ 

jRNANO I' 	C) MORA Y RENE RUIZ 25.09.19 2 7.09.2019 DOBLE '19002500 ,1 

FRANCItt) JURADO 
— — 

25,09.19 27.09.19 SENCILLA 
- 

1 1900'1):,C07 

Sirva Ia presente orno carta garantía de la reservación antes solicitada a. Lic. Roben Favela 

Forma de pago 

La empresa se hace responsable por el pago de los siguientes conceptos: 

Marcar con una X 

n'aligación e impuestos 

Alunergo:i 

Bar 

Largas Distancias 

Favor de facturaron los,siguienLes'dato..flcatés: 

UNIVERSIDAD AUTÓNOMA DE CHIHUAHUA 

LJAC63101;),EG1 
CALLE Er.ORZA 1000 

COL. CENTRO 

CP 31000 

Enviar factura a la slguiente,diráciÓnr_ 

Forma de Pago : Por definir 

Metodo de pago: PPD 

No. Cuenta 

Cuenta Cabe 
Banco 



Estimado Proveedor 

Ja. 
,TJ.H  

Vi 	_ 

UNIVKRSIDAD AUTÓNOMA DE 

CHIHUAHUA 
Nombre del proveedor: 

RFC: 

Fecha de validación de Factura: 

Importe: 

Información de la Factura 

2 



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

2:. 

3 



[NTAS 

Iv111, V[IN I1. l'1 0/100 

\.leindo de 	1'1'1) Pago en piny,idlidades o diferido 

l'orma de l'av,o. 	99 Poi definir 	
11 .MHECCMil/ aldiNISTRAT ih 

Moneda: 	 tvl X Ni 

Cadena Original del Complemento de Certificación digital del SAT 

11.11625436131-D3C4-49413-9845-DAA281159C84[12019-11- 
1-111 0:12:5511'1'D 1 01129EA3IF, I w07.dgvnEVslOkKallDv0i,j/A 5ZQTícEV3sYl'7.0 Veot3liyhUrrifil.17.1 Klii2tinA(voNLi1e131'k0 
sNlipflQ91.11)321112V114110dykAJZArNL611/(iJNegitLdWLt9caq61Xcl111;11REilgii3e1:11PorkItcuSilh314,5y-IONOGINT91111,111 
Tv(.111)WIN'Ns9RNY0807K1111..)GlgeCiweLZaairiXsinXikitKX1iiriddgjZV8,1:1'doSentkLkrIpNaigl<Xkrtiet.Ki , I - Sli+4(111(aNi 
WWM(11/.11 VuDdolfnikIth812 Y6 Inf6Cdw4MyDOnv,lel. ILl)ixetiK881-3nDicOjtIlisDiol(1)1)7Go20131V.i1)1kk6N812Tg,- -. 10006111 
0000040499801411 

"Este documento es una representación impresa de un CFDI" 

CORPORACION HOTELERA DE LA FRON-TERA, S.A. 1)11 (C.V. 

AV. SAN LORENZO, 1721, PARQUE INDUSTRIAL M AGN A PLUX 

CIUDAD JUAREZ, CHIHUAI IUA. MEXICO C.1'. 1)2419 

R.F.C. CH1795041217.4 

Regimen Fiscal: 	601 General1e1.1... 

Expedición: 32419 

Personas Morales 	 Tipo Comprobante: 	I Ingreso 

R.F.C. 	1 IA(.7,810181',G1 

1;NIVFRS1DAD All'IDNOMA 

II , ARADO. FRAN( '1'iC( 

L.SCORZA 900 Cl ..N11«1 

( .11111LAILA.O11111(1.\ill 

('.P. 	J1000 

Uso (TDI: 	(103 Gastos 

/ 

1)10, 	C1111 

.A, MITNICO 

fin general 

Referencia No. 	127933 

Fecha y Hora de Emisión 	21119- 11 - 1 ,11.09:10:58 

No. de Certificado 	00001000000404379284 

F01,10 PISCA 

625-136131-173O4-49415-9845-1)AA28859C841, 

No. de Certificado del SAT 00001000000404998014 

Fecha y llora de Certificación 	2019- 11 - 141'10:12 . 55 

Rfc Proveedor (ertificacion 	P111)101129013 

Leyenda 

I labitación: 	9009 

Folio Interno : 	27-113'  

Personas: 	 1 

Tarifa: 	 1,020.00 

r- 
Fecha Entrada : 	2.:';109/2019 

Fecha Salida: 	26/09/2019 

Fecha 	( 'aut. 	Unit 	1)eseripción 	 Folio llabit. 	 1›.1.init ario 	 Importe 

25/09,12019 	1.000 SIS 	1 1(110 	HOSPLI)/1.101 	 0001234 9009 	 910.71 	 910.71 

('Lave! nidad 1018 nidad 	servicio 

InIpuesto Traslado: 002 IVA 

ClaveProdS 90111800 

Tipo Factor: Tasa 	Tasa0Cuota. 0,080000 	Importe. 

S ubtot al 

80A I V1 

Tot a l 

72.80 

910.71 

72.80 

30.-13 

1,070'.60 

DU1100 ,./\.10S) Y l'A(;AIU (i\.10S) INCONDICIONALMNNT1'. l'012 [STO l'ACiARF A LA ORDNN 1)0 

CORPORACION 1101411RA 	LA FRONTERA, S.A. DE C.V. 	UN 32419 

VN ClIALQl1ILR 01 lall,liGAR (). 00 SN. ML(NOS) REQUIERA EL PACO A ELE:CCION DEI, ACREEDOR. Hl. DIA I 

TA CANTIDAD DE 	 1,020.00 VALOR RECIBIDO A MI(NUHSTRA)F.NTIA(A SATISEACCION1, DESDI LA H.:CIIA 	VI:M.,'IMIISTO 

:1)0(1.'11MINT0,1fASTA 11L DIA 	SU LIQUIDACION CAUSARA INTURESES MORATORIOS A KAZON 1)10. 	% ELIO MI 

NON113121: 1)1 (08 DEL bEt1D01( 	 ACEPTO(AMOS) 

UNIVERSIDAD AUTON() A1)0 (...'11111UAllUA 

1 - SC0R/A 900 ('INTR0 

C111111111111A-LL11111 ,A11UA.M[tik."0 

3 1000 	 IZIV: 	011:681018001 

Sello Digital del CF1)11  

FIRMA(8) 

r'.1w0/dr,viil,.\\'01,kall1)0.)ij/A115713'17c1-:V3sYfrOVCoBbytKiTrildizIKlaufiAgioNOic13YkOsNIT-1-1().91..11)32in2\'11-Ody4IAJZAr11.61:/(1)Ncl,j100W1 .t9eaq0 
I Xv1111.312111Rii3en111>cp,r1ReuSal)3115v.10X()GiN . 191111'infv(iFbW1 YNs9R1N Y0807K l'IDO ge(iweLi.aaniXsinX/Cii kXlinfddt.ti/V8.1-k 	 I TiNingk 

•'/Cl.k 	f.1(il'ION-BV1VIVIql..111 VIII )(10LJTC1k0..111812Y61m6Cdw,115,1yDOnwicl .11.1-kjxLail(8813ii1)11.-0,111.1-1.6,0zolt1)1)/(io20131V11-0kk0X8121'11.--- 

Sello del SAT 

11Y)Wgoarkl'oll 	 Xs)('Isv5ZeNtiVwsgaCM4g7.1.1q17w8Fuk82rPx+ZsOGDMI'Gy.rl'il IligSVNFIN8flavl'ITR) \v-11ZeS1189W.11)2e9181111(11 	X01.1. 1 . 11[ 
geii.et 10v, 	 'N1.1.)1)<T5rN I I2NRVm73lylit/rux.INSTt1./oLrNZrKM5q.xlYg15q/111z¿bl 	 at Il.nl)I.V<dvlpnlck/ ,-S.xeDuSV/. 

\veK K1)911V K W1.10x ..17t1rx8d0 IS.0110+311LIvI6211130Y1--lp,XtMePP6lizli.saf++Sv.11.1Wvi7K-t-pinVV'Mj5/1iCQ011/AVpvlip+NQIiQ--- 

ord 

7 OIL  7019 

91\IIVEUSIOA1) AUT0i ,:lktiP, DE CHIHUAHUA 
i:`,942111  



HOTEL MARIA BONITA SAN LORENZO 

NOTA DE VENTA 

EIVIPRESA : I 1NIVISSIDAI.) AUTONOMA 1)1-1 C11111LIAIlliA 
	

FECHA DE 25,99/2019 

LLEGADA : 

HUESPED : 

DIRECCION : 

COLONIA : 

POBLACION : 

!kir : 

1-N2(W/A 900 

CF.N FRO,  

(11111LAIIVA/C111111.JAIWA 

\(:(S1(1181..k : 31000 	 9009 

FECHA DE SALIDA : 26/09/2019 

PERSONAS: I 

TARIFA : 1020 

RECEPCION 

Folio Interno. 	.2.875 

11 

1 	25,,19P019 110S111 	DA.11=, 1234 9009 910.71 

9/2019 IVA 1 2 34 9009 72.86 

1 	,09/2019 l'i, tiO11111‹,11()STUDA.11', 1234 9010) :4).43 

* * 	51111-101AL 	 911471 

IVA 	 72.10 

4% SOBRE HOSPEDAJE 	 31 .-13 

** T O T A L * * 	 1,020.00 

;N 	VNINT l'FM1S 00100 M.N. 

\QRSIDA1) Aln ()NOMA DE C1111RJAIRJA 

4/2019 

31 	 Ct11.1N1Ati POR COI.IRAR 
	

l'i'uzina I de 



HOTEL MARTA BONITA SAN LORENZO 

l'ItkRE(IS IE() 

r:1_0(1_2:a 
ACIÓN : 42)) 
	

FOLIO REG. : (►  

	

111'O IIAI1 	111N1()IZSCI 11 

	

I I ('1111)1 I N II:1.1)A 	?S/septiembre/21)19 
	

IIIICIIA 1)1.1 SAI.11)A : 27/septiendue/2010 	 I Al:II 	A)NVI.NIO-1100 

	

u IRA I I 1 (iAl),\ 	 AD1 	OS I 

I NI \ II 	1<1 

11111()No 	h. 7();0-;  

VIII:SIOA ) 	1 I (1Nli )1\ 1\1.)) 	 R17 

	

I)11:1- ( :I(IN 	VV II i!1 \ 	I 1 	\ 	V I I 1.5 NO I 210 

	

COLONIA 
	(1 V1511 (.;! \ N.11/.\i 

;:).:110 

CIUDAD 1( rAld / 

	

P0111 ACR)N 
	

A 
	

MIAJ O 

I. Ilita,0 

11)1 Nl !Ud.:ACIÓN 

1:1 CI 1-'(1 I( )NIS I A 

LA. HA BITACION VENCE A LAS 12:00 P.M. / CHECK (Mil' "HM V 12:00 1'.'O. 

V11- CON:Hl:ONU I( ) A 1)1.1')C1 1 1' Al: I A I IABITALION 

I 	iRld 1(11:J I 	\ 	1<o( )Y1 I >N 

IIA( II 

I 	(d.1:1"NCIA 1 N NINCII IN I 'ASO SI. 11ACI., RTSPONSA1.51 li 

DIN) 1:0„1( )1' \S 11 ()TIROS VAI.ORIIS RARA su 

t tv1tomi).\1) 	01141 	VIOti NIII S IRAS CAJAS Dt. 

SI 	SIDA' ) 	I NA 1 I\ 11'1:1 SA (2111 NTA CON SI GURO 

HL, 	Sp(iNsA1111 MAI) (1\11 

I lulrl 1\ ldrin 	es un etlilicio libre (le humo de tabaco 

Se ¡Tb....ni:11111a ',Hit:1011de 11,000 (1(1 pesos por fumar (lean() de 

nuestins inddlaiiones 

Nos reser,.dillos el deicelio de ineienietiiiii ,dcar,",() antes 

mencionado poi ("usaos de lotipie/ii, equipo v niol,iltardo que sea 

11;13..,:11.1D ICi11111111/il,  

Itee 1101 faro,  ION 1.1),ICIOS lieNT1131141S paro [timar en id pa' ic 

del edilicio  

1111. 	MAN/1( il.N/ILN I 	\\ II  i 	N(11 	111 	1:1 SPIINSAIII I 	1  ( 

ANV 1.0S5 i ,>0 MONI y j1 \y1 Lti  Ar,,I) 	i<5 \<¡\ I (1!\111 	s 

l'()1 	C()NVI NII.Ne I 	\\ I (II l I I: ( n !I: SíAI l 11 1)1 0i)S1 I 1 1) 
1;0\1'5 pi 	A5I sil ('A51,11 R i )!!„ 	 \c ' I I lrvVI A 1'01 
(weiv¡i Ri.5pur:5 5/\1111 I  I 

Honda is d 11011. ,̀11101\101.1.11011:1 

A 51_(100.0(1 pesos bine (\III hc assesseil In 	 icor I:1(1110es 

\Ve reserve 	 I o 	 101 i [canina u,ls ni 

eNcess 01  Si i .:)1)(1 	11est's and Ilems !hl" 1,2 )11111v 1 ):1)1: 1 e)11"5111  
Alease use the desilr(nes1 sinel< 	folies 	the p:opei \ 

onsilliores en Sistemas - 	 PMS 0,), -21)1,7 111 I 



Lugar: 

techa: 

Chihuahua, Chih 

20,09.2019 

Cl DIT( Al lt,LA 
SOLICITUD DE RESERVACIÓN 

UNIVERSIDAD AUTÓNOMA DÉ CHIHUAHUA, 	  

HOTEL MARTA BONITA CD JUÁREZ 

AtEn: 	it Jz"NNY (-iAt LARDO 

E-madi 	velit.iid,(ii)litilelesinar iabointa.com  

tal 

Por medio (lr• I presente solicitarnos la(s) siguiente(s) reservacion(es). 

Nombre del flueped 
' .Fecha de-. . . 	.. 	.,... 	• 

Entrada,. 

Fecha de . . 
. 	'salida 

Tipo de. 

hallitaciow. 

Na. De 

personas 

Clave de 

Reservacion 

MARIA TERESA FRANCO Y GLORIA 25.09.19 27.09.2010 DOBLE 1800,.",00/ 
------- 

FERNANDO MOR/ Y RENO RUIZ 25.09.19 27.09.2019 DOBLE [909.".it); . ... 

FRANCIrb JURADO 

------ 

25.09.19 27.00.19 SENCILLA 191.)0'12!;907 

Sitva 	nrem)ntEz como carta garantía de la reservación antes solicitada a. tic. Roben Favelo 

Forma de pago 

La empresa se hace responsable por el pago de los siguientes conceptos: 

Marcar con una X 

   

Habitacipn e iruptreslos 

Alimentos 

Dar 

irgas Distancias 

Lavandería 

Transportacaon 

Otros 

PROPINAS 

Favor che facturar con los.siguientel'datóSr.filcales: 

UNIVERSIDAD AtITONOMA DE CHIHUAHUA 

UAC681018001. 

CALLE ETORZA POCO 

COL. CEN [RO 

cP :1100o— 

Enviar factura a U siguientedfréccI(in7: 	• 

192)rtinc9d2ti: 1li,nix 

Atentamente: 

Nombre 

Finanzas 

cOrrü.(,) de i•d(10 

C. FRANCISCO MÁRQUEZ SAL 
Director Administrativo 	aRE-C.CIQN 

Forma de Pago : Por definir 

Metodo de pago: PPD 

No. Cuenta 

Cuenta Cabe 

Banco 

•:~1~11144 



Estimado Proveedor 

UNI 7 	RSIDAD AUTÓNOMA DP: 

HillUAIIL A 
Nombre del proveedor:  
REC: 
Fecha de validación de Factura. 
Importe: 

información de la Factura 

2 



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

c 

3 



liACY5810180(il 

UNIV[RSIIMD Al rIONOMA 	C11241A111.1A 

FERNANDO MORA Y kEINU.R411/. 

15('00 /A 900 CI.N FRD 

CIIIIIUAIRJA.C1111111A.111.1 A, MNNICO 

3 10(10 

liso CFDI: 	ior; 	1., encral 

Referencia No. 	A:7930 

Fecha y llora de Emisión 2019-11-14T09:32:75 

No. de Certificado 	0090100000010-1379284 

FOLIO FISCAL. 

9R1302D3-991:5-133u-8CCo-7251876893/ 

No. de Certificado del SAT 0000 I 000000104991i0T-1 

Fecha y llora de Certificación 2019-11-14:110j3:38 

Efe Proveedor Certiticacion 	PPI ) I 011 99LA3 

Leyenda 

Ilabitarión: 	9009.  

Folio Interno : 27-119 

Personas: 

Tarifa: 2,490.00 

Fecho Entrada : 	25/09/2019 

Fecha Salida: 	''7,0912019 

IDOS MILLUATIMCIkhl I OS NOVUNTA ITSOS 00/100 M.N. j U 01C2919 

Metodo de Papo. 	l'ugo en parcialidades o...diferido 

l'orina de Rico: 	29 'I'artjttta de servicio 	/ 

Moneda: 	NINN 

tENTiVt1 1'018 (l01112.A1 

111•110(I MOS) y PAGART410S) INCONDICIONALMINTE POR NSTE PAGAIlf A I.A ORDliN 

ml'ORACION 110111,1'RA 	FRONTERA, S.A. DF C.V. 	UN 32419 

O FN CUAI.QI UI')) GIRO [TRIAR ()Uf: Ale M1:(808) RFOUII:RA F.I. PAGO A 11.1:CCION D1 1.. ACRITDOR I.I. DIA 

LA CANTIDAD DI. 	 2,490.00 VALOR I( 0C1I-311)0 A MI(NUI:STRA)17N1EltA SATISI•ACCION,D0SIV I,rV ITe'l IA DI 

l'STI: DOCUM0N l'O I LAS I','\ 1.1. DIA DI: SU LIQUIDACION CAUSARA INTER 1:SF,S MORATORIOS A RA/UN D1.1 

,,TNCIMITNTO 

11,10 MENSUAL 

NoNlIi1W. V DATOS DI 1 1)1.84)1)0 

1INIVI:RSII)A1) Ali I ONOIV1A 1)0: (21111 ItJA) IDA 

1,Si ORZA 900 (T N I ) 

(aillItlAIRIA, (1111 II iAllUA, tv11:X1( (1 

CP 	31000 	 C. 	(1AC6810114031 

ACFPUO(AMOS) 

FIRMA(S) 

CORPORACION HOTELERA DE I,A FRONTERA, S.A. DE C.V. 

AV. SAN LORENZO. 1721, PARQU1i INDUSTRIAL MAGNAITEN 

111 
	

CIUDAD JUÁREZ, CIIIIIUATILA, MÉXICO C.P. 32419 

C1-1T9504121/4 

Expedición: :32419 

iteginien Fiscal: (m) cicncral de I ,ey PCFSOMIS iVlurale 
	

Tipo (:'omproba n 	Ingreso 

Fecha 	CInt. I Juidad 	Descripción 

   

Folio Ilabit. 	 PTudario 	 Importe 

2570972019 	1.000 Sil:A/0210 	110S1)11)&11:. 

   

0001234 9009 	 91071 	 910.71 

CHVC1 r in(n1,1 	 ser‘ iCiu 

hnp0esiti Vraslado: 002 IVA 

..`5 00 ,2019 	1.000 FiltV 1C10 1(1 lSTAURANTIl 

iilvtitUnidad 122 Hoidad de servicio 

Impuesto Traslado: 002 1VA 

20x09/2019 	0000 SERVICIO 110SPEDA.IF 

Clavellnidad 118 'Mida(' de servicio 

Impuesto Traslado: 002 IVA 

26709/2019 	1.000 ti 1.R ICIO 01.15TAURANTE 

clavet.lnidad 048 Unidad de servicio 

Impuesto Traslado: 002 IVA 

ClavellrodS 90111800 

Pipo Factor Tasa 	lasa0Cluota: 0,080000 	Importe: 

0001234 9009 	 277.78 

ClaveProdS 90101501 Restaurantes 

Tipo Factor: lasa 	Tasa0Cuota:0.080000 	Importe. 

0001234 9009 	 910.71 

Clavel l rodS 90111800 

Tipo l'actor: lasa 	1asa0(.2trot 0.080000 	I tuporie: 

0001234 9009 	 1138.89 

ClaveProdS 90101501 Restaurantes 

'Tipo Factor. Tusa 	Tasa0Cuota: 0.080000 	Importe. 

Subtotal 

8%1VA 
UbiLJERSIOAD AiriOHCMA a L1 HUAHUA ISI I 

72.86 

277.78 

77 

910.71 

72,86 

138.89 

11.11 

2,238.09 

170.05 

72.80 

Total /190.00 

Sello Digital del CFDI 

IlrUM/1)/ot I'lkI l iNixtid1101t:iotriNaS1.1/.1'1011511Qx7pV511X9tX21Yr4KI.eMli/y9T7011Xy0M4+durpltraiol.j9/\VInn.Ig11>ND4Q81y1i I 
61.111( 	 W1.11V 55510wIltItIV,M;Vi9DriglillitIllytke0(ilmIlliikpcT27As YoltiOlviiii131ilii Sil ii2i1711111'01 iNiAk t\V( 

MI6KIMAyyNDe V2).6I'W/IfiO9rCSGlS32NF1kKnr161FG1.WovLII8Kf'RK49"IY"I'IIDjv8412F+DC'AxNr/RuQódcl81)Kk7Sk),VtV71I.i,t 

Sello del SA'1' 

ihk\  ix111 1\tiillikk  IgsisYDa(111.11:c' I  1711:1:‘Iiiiic' 	11.7c N/1.../(.1;:312'11(Icv:;z61)1,(N;(11.Y11111/11
,11.11,11::: \t/ir)2x(51,i-oX( 	 \,/\() 	,;1(N)illi/,‘,t  \.;<, Ixao; 

I i)ii(ilill\a8C1)14,.70ciill SI IM 1 2 ,171111bWRIKAp1.11111WWIsESS91S1)3,101t1)Pilix6CNINlid2WPICII:ivsYti(111(il rtit sad/W1812.11)1:(11 

,VsNlivhd9/cAosvNg I I 
c[u] (,N1,11 inv02o071101' 

1.1o1., PliN11)1MIZ 11;C1211N 

'Ola)KeNYS1175/S Ih I X.P; 



CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA, S.A. DE C.V. 

Av, SAN LoRLN70, 1721, pARQuEINDusTRIAI, mAGNApt .,[1,\ 

CIUDAD JUAR[Z, CHIFILIAHUA, MEXICO C.P. 32410 

CH09504121Z4 

Expedición: 32419 

Tipo Comprobante: I 

Referencia No. 	A,4 

Fecha y Hora de Emisión 2019-1 1-14 . 109.32:25 

No. de Certificado 	C00010000001043792131 

FOLIO FISCAL 

9131302D3-901 5-4130-S('CO-7251)02370893 

No. de Certificado del SAT 00001(100000404998014 

Fecha y llora de Certificación 2019-1 I - 11'1"1 0133: 18 

Rfe Proveedor Certificación 	PP1 )10 1 1 291iA11 

Leyenda 

Regimen Fiscal: 601 ( ;moral de Ley Personas Morales 

R.F.C. 	11,106810 1 81..(14 1 

)snvissiDAD 	im)V'!'\ 1)1,:,  C IIIIIUAl niA 

l'I.PNANDO MORA Y R12\T RUIZ 
1• ,;c0R/A ()no 1.11:N1110 

11111111A1111A, C1111111A1111A,MLXICO 

Ud'. 31000 

tlso CFM: 0011 (iiistos en general 

Habitación: 	9009 

Folía Interrlo : 7.7•119 

techa 	Cant. Unidad 	Descripción 

Personas: 

Tarifa: 	 2,490.00 

Folio Haba. 

Fecha Entrada : 	25/09/2019 

Fecha Salida: 	27/09/2019 

Importe 

Cadena Original del Complemento de Certificación digital del SAT 

`21 	11.119131 3021)3-991 -4430-11CC0-7251)0237689312019-1 1 - 

14110:33:38111111 01129VA3111r11MzD7o+PIKPjyxud130k iou/Natill/l'in111:11i1,1\ 7 0V511 9i>.2 1 VrII:LeMt1/N0I7011N301111 
rdorpRrinol.19/Veinirlci4PX144Q114-y01XXNhvki19-icAoxvygrffici.1110(106110:)PM99tyxWInV Ysl'tukvi'/R rcVr9Dng10 

ut 11 iykeOGINilihil'oT27ASN'uut0hzo1113hluSzEn211)11311'9CINIMIWCc131±61\1,111n112.1<711611'M kik li\lvvyNDeFY2y(11W 
Iii091CS011.332N1',1k131m4611,(11,Wovkl1131,(FRK491TH Div84RV1DCAxN/RuQ64313RKk7S1diVIN711:4y,— 10000100000040499 
80141j 

"Este documento es una representación impresa de un CFDI" 



HOTEL MARIA BONITA SAN LORENZO 

NOTA DE VENTA 

EMPRESA : UNIVI . RSIDAP AVIONOMA DF CHIHUAHUA 

HUESPED : 

DIRECCION : 

COLONIA : 

POBLACION : 

RFC : 

11 

	

25/0912019 	110SPNDA.IIi 

	

- "109/2019 	IVA 

	

/09/2019 	1,.,,,, 0OI)Rl1  Hspi.DAw 

	

).5/00/2019 	RkS IAL RAN'10 

	

25109/2019 	IVA 

	

6 26319/2019 	110SPIDA.111 

	

26/09/2019 	IVA 

	

20,09/2010 	1 ,,, 6 mnIRI: 01(  )spvt)Ajv 

	

.,0319/2010 	RTS IALRAKIN 

	

0 26,09/2019 	IVA 

FECHA DE 25/092019 

LLEGADA : 

FECHA DE SALIDA : 27/09/2019 

PERSONAS: 

TARIFA : () 

RECEPCION 

Folio Interno. 	28786 

1234 9009 

1234 9000 

1234 9009 

1 934 4009 

1234 9000 

1234 9009 

1234 9009 

1234 4009 

1234 9009 

1231 9009 

FS('()R1A 000 

( '1'N I R( 

A/CHIHUAHUA 

1 IA(."6810181;(; I 
	

C.P. 	31000 	 HAB. : 9009 

910.71 

72.86 

30.43 

977.78 

3? .22 

010.71 

79.86 

30.43 

138.89 

11.11 

* * 	S1113-TOTAL 	* * 3,238.09 

IVA 179.05 

4% SOBRE 1 IOSPEDAJF 72.86 

* * 	T OTAL * * 2,490 00 

)0‘; M11. CIJA. ' ROCILN 10S NOVI N I A l'N.SOS 00/100 M.N. 

,1 \'01:•;Ilt., \D Al I l'ONON1A 	(111111AM:A 

?01`. 

(.vi 'N 	1 ,0R,  t  ()HRAit 	 Página k 0e E 



N1 rM1151' PI KNAND( ) MOKA 1 5.1'.N1 	1 1/, 

1)151•CCION 

('111 	¡\¡¡ 

( 

ell 'I IAD 

Pk 511 A('II)S, 

Al II() 

11511'( )51 1 	10100(1 

	

1'M \II 	1:1 

	

sA 	¡my' ks11)), Ai ¡ NOMA DI ('II DAD .11 1A51 / 

	

DWIV('1()N 	A \ 11A ' AK( ( 1 1 1 AtN ( \ 1 1 1 	No 1210 

	

COI ON1A 	1 OV15 1 1 ( 1 1. \ 1 	\ 

( 	tt 2 t 

	

('11'1):A1) 	It1Altti / 

	

1'( 1131 A( 1115 	C1 111 ICA1 	 \ 11 51(,() 

\."( 

ID[NTIFWACION 

	

1:1'f1.1>CION1S.1 A 	luan I 	1 1'I (INO 	6770 ;(); 

1:1tRI\J NIX) MbR 	KI:NI' 51 

11(Y11:1, MARI A 11()NI U/k 	1,01(EN/Á) 

PRLREGIS I RO 

ti()  
	00 7- 

11.11111A( IÓN:52:2) 	 F01.10 REC.: O 
Q. 

115 111,\11 1 (1 )111 1 	\lit 

	

1'1 ('1 IA 1)1. ItN 1 1Z'\ ItA 	?",lt¡epiittin1)0:12010 
	

1:ite'l 1 A Dl  sA 	)A 	2/,,tpticiphi,./20 	 I ,\ 1: 	\ 	(¡( )(\. VI N'O-110( 

	

1 1( )1:A 1 1 1•(r\ 1 )A 
	

AI)UI.TOS 

LA IIABITACION VENCE A LAS 12:00 11'.M. / CHECK OUT IiV1 E 12:.'01i 
/ 	/ 

¡VIL etirvliSt \11¡ 	t.\ 14+, 	1t,..1 11',Aitt 1.A 1 1.A.1t11. 	C.( N t..: 
1 A( 111'1.-1 .0 1111 1 AS1 MY ROOM ()N 

iLl(! It‘jci \ 	 Si' 	¡ 
polz 	I( (HAS 1:  1)111(15 VAI okt 	¡'ARA 	¡ 

L1 )1\ 1O1)1DAI) C1 5>05NU1. 5 1 RAS CAJAS DI. 
Nt ' 1 tttISA 1 MI'l:ItSA (.'1 ll'N l'A CON Saill5() 

1)1' 51tSPONSAItll 11)AD 'VII. 

11(nel !vial ta 11eintd e,-,1111011il'irloiiine de humo de taba,:o 
•-•;e iip:icina una •-,1111(-n,n de S I ()00 (n) 	 fumar &uno de 
nue.nir: 111,1/ 11al 

NO, re.11.1 amas el (lel,elli) 	 carpa ante', 

(le 111111)1,73 equipo y molvtlittrto yuo sea 

I 

t 	111I pl/I 	ot Inr, isp:icws tlennall(r-, pala fumar en la parle 
est ior 	 f  

I I Ilt„ 	 ¡I ML\ 	NO 	¡o 	¡,z¡ SI'INS,AI31. 1 	¡ otz 

ANY 1055 Oh. 0051.1. .11¡(). 11 	At‘11) (1 1 11 RS VAl 57)1)1 

FOR Ylit 1 CONV1 :N11tN( 1 Vs'l I)1 0 1: ( 	¡I: SAl 1 1 Y 1)1'1'0551 1) 
11051 	 Sil: ('.A511111:( 	01 :1 	Vs'l 	l'AV!: A 1'1)1 I('Y 
OIL ('IVII Ritil'ONSA1111 1 1 V 

Nlariu hunas i, II 11011-,111t/IsIIIII holt:1 

A tq ,000 	1)Lsos lino )> til 1)e 	 Inc 	 n'u raeilitie, 

\N'e reserve the ii(?..111 (i) I ses a(1(Inional rlunrge, Irn eleaninl! costa in 

\cess 01.1,500 JIU pesos ¡Hui dial` 111,1 	RViii,xinc{1(  
Please use the (lesisne(1:-.(nokinp ,ones 	ounsl [1],: pruperl)  

( fin.trilores en ‘-n,teina. 	lotcl Net 1%15 	
25,00'2019 10 1 



CIII•110 It 	 S.A. de (..\ 

. 	 _I I V.. 	 1.0! 
<11111. C.P. 31.$1,1 
• ;i1 i • W7-111.0t, 

EN-fu= 

SPONSABLI: DE 
FlOnOt 

	

!O 1 	 L; ANICAS O 
•_Nt )10 InlOVOCADOi 

)0: NI IR AL DORO! OS 

	

!POI 	 ALES, PARO S 	rg 
in S, L: I C 

N 	DI:13L1lAl 
J[I VFIHCLL Ot 

NINEGADO 
rro IMPLICA I Al 
=N 1". 

tAL SIJOIC10,1 
AII1 5 551. 

El 
GhlIENCIA 

1LA 

iO 
I  • 

SPUI. 
O 	' 

SÍA( 

TE 



Forma de 	Por definir 

Metodu ie piilLo. PPD 

Ni) Cuerda 

toirt.1 

flemu) 

SOLICITUD DE IIESERVACION 

LINIVEIISIDAD !XLIIt NOMA DE CHIHUAHUA 

1  110 I 	 Ir1411 A ti1,11.JAICI 

I i 	ri•;4 

IP t ,  

i,, it, I 	lit 	 iaguienle(s)lesiiivileióriles) 

...--T---- 

Nombre lel Iluesped 
Fecha de 

Entrada 

Fecha de 

salida 

Tipo de 

habitacion 

T----- 
No, De 	1 	Clave iht! 

liersonat, 	i 	Hesei vacion 

itsli\Ltlti 	ti 	1,,t LA Filt Ni (") 	Y (il OPIA .", 09 pi 27 iLt 	201,1 POLII i ! 	1 	ittt , 	",itD' 

	

, , '.fi 	tt 	t 	1,2'2, 	ti,„ 	i,t 	itil 	lag,' 

	

p 	1 	tt, 	en'...:)ti ,  

2', 09,P) 	1 

."!›.0tug 
ti

.! 

2/ UtI )019 

27 li) 	Iii 

DOhl E 

,Li\li- 	ti , 	A 

I 	tibt 	•,,titt 

tt ,,,ta, 	- 	, 	,, 	, ..:,_ 

111(- 	 ntia de. 1,i rest:q vdcwi 	‘Inte,,  

íor10,1 de p,w1) 

g.' i C1)0/1t,ilble por el pago de los siguientes conceptos: 

Marcai ron unir 

1(11 	11111eJt‘,((1,,  

le11,11 

 

1.¿IV,U111('11,1 

I .111'..110f 1.1t 

OPUS 

 

 

  

rovt" de: LoGui r L. fin les SigUiCnteti datos fiscales: 

I t!, DAit 	t 	)ivit DL (:1-1111LJAIILIA 

DA, ,itt: I 	 11  
I. 	i`,1 

1 	! 
'k 

LOvizql 	tu( , 	1,4 lli;t:iente, dirección: 

iLleinamente: 

MANCISCO mÁgout2 SALel 
Dirtn. ter illiistuitstrativo 

NO11111( g,  

111-lanza% 



Estimado Proveedor 

UNIV  I   RSIDAD AUTÓNOMA 1) 

Nombre del proveedor: 
RFC: 
Fecha de validación deFactura: 
Importe: 

Información de la Factura 

2 



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

3 



CORPORACiON HOTELERA DE LA FIIONTERA, S.A. DE C.V. 

AV. SAN LORENZO, 1721, PARQUE INDUSTRIAL MAGN 	X 

CIUDAD JUAREZ, CIiIHUAllOA, MLXICO 	32419 

R.F.Z. C111'95011217.4 

Expedición: 32419 

Tipo Comprobante: 1 Ingreso 

Referencia No. 	A279:15 

Fecha y llora de Emisión 	2019-11-141 109:21:39 

No. de Certificado 	00)101 00000010137928,1 

FOLIO FISCAL 
(4(\1070)  _ 71)( 0_ 174 ;T.\ 	)l)  

No. de Certificado del ti.ki 0000 0000001019980 11 

Fecha y Hora de Certificación 	2019- 11-14T10:25:52 

!Uy Proveedor Certificacion 	011)101 1291'1,13 

Leyenda 

Personas: 

Tarifa: 1,020.00 

Fecha Entrada : 

Fecha Salida: 

25,09/9010 

26;09/2019 

Folio Flabit. P.11 nitario Importe 

25'09'2019 	1.000 S[kylcu) I losP[DAJN 
	

000123-1 9009 	 910.71 	 91(1.71 

Regimen FisealT 601 Cielkaal de I.,cy Personas Morales 

R-F•t• PAC6810181.:(1i1 

HNIVISS1DAD AUTONIOMA 1)11(11111UAIILJA 

MARIA VI :1LF;SA 1TLANrO Y GLORIA 

LSCUI<ZA 900 IT,N1 RO 

(`1111Il'AIII A. cil!lIOA1111' 
	

N11 .1(1)  

',10(10 

Uso (TM: ( ;03 	 )2.cHeritl 

Ilabitación: 	9009 

Folio Interno : 27118 

1 echa 	Can t. ti it idltd 	Descripción 

Clavel Iniciad 118 Unidad de servicio 

linpuesto Traslado: 

ClaveProdS 90111800 

002 IVA 	 Tipo Factor: Tasa 	Tasa0Cuota: O osopoo Importe: 	72.86 

Subtotal 910.71 

8% IVA 72.86 

4%i 1811 36 13 

'Total 1.020 00 

1 ON 5111, VF1N L1 • PISOS t10/100 M.N. 1 

01,:inclo de 	P1'1) 1'i.t1,9) en parci a lidades o di(L:ride 

Torna de l'a12,0: 	90 Por tielintr 

Moneda: 	MXN 

1 I N 1 AS P()1L (MIMAR 

DF.1100 'MOS) PAGARV(MOS(INCONDICIONALMHNTO POR ISTIt PAGARE A LA ORDEN Di 

CO1(PORAC1ON 11( )111,1'RA DF 1 A FRONTERA, S.A. DF C.V. 	ION 32410 

LN 	LA1 Ot 1111( 011O LUGAR Q111'. SN MI/NOS) REQUIHLA FI, PAGO A OLIVO 	D11. A(11111)01t, L1, DIA 

LA CAN HILAD DF 	1.020 00 VALOR RLCIIIIDO A MI(NUESTRA)N101ERA SATISFACCION, DIO))! 	ITICHA 	VL5IGIMII . NLO 

DOCHMLN10, 1 IAS1 A 1T DIA DF SU LIQIIDAGION ('ALISARA INTLRHSKS MORATORIOS A RA/ON 1)11 	I IJ(1 All:NSGAL 

NONABIO. DATOS In DI'1.1DOR 

lINIVLIZSIDAD Al)IONOMA DICCIIIII 1AIRJA 

LSCOR/.A 90161•St1IM 

(111)1UAIIILA,G111101A1111A,MLXIGO 

(T 	31000 	 1<ue: 	11AC6810180G1 

AGLTIO(AMOS) 

FIRMA(S) 

Sello Digital del CTDI 

TX/SICWLKPIOrlVD(112ovtgAGA9ni/39)VQ11;ANtew817Wxy3NsPaCniStlYIN31'011wW:37tfleitt3LXWMalL3541513 /aStruf 1IyoNld 1Y011"6v1INI V Y 511i luk 
Hip,dY quitilechN5N1 )\,¡eiXmli5til'whN11::,11:yt-57VVewl.UPupzkil3iDga/Oenel II15C1 1 Itu8g7.93KI3uvovjW1c1PGvii.,,, in11/.1/N( yrol 	171,, vD31UX6/[11511etly 
,ard. Xugc)oioil 'n\ic135x;,sipq,M07NK1')T1.19tilnuw6S.Iirhtlióst9(liznxtXbeVCIDivs1 Idet111963LltbUsi kOzNs11. -11 V,00 -2.( 11 

Sello del SAT 

Ilevr4JCPSiiko4VkiivAW/Q4v6Pig9tiVI:wi65+Z8kiri-115101,;1Q111a112XX3Xh3oNv,162tiwINVge.IR4yllwQ/n111,Khmirtm,t nóxI11'11(11,,VpR.10v7S2v hoP 
neVilitl'QYMIVRVoir5XincKVv7 XII l'17( ixDid4bbZsfyY4Fu2yuvAk8Vt+ 4-gWIINPb6SXb5UULIM911r1i igiOpLGOQ1k yoig91.% l s li:11cWlmSMtl'3X1)II71. 49) 7 
691)A50eNNAPaWf.K.AdT/G12ThisOVX1.31,VnUmArlIsUayypxTINPGAv/z2Z/1 	InweVeimOn61'96011 sVpc019yK W.)1'1'01'111.1 	j‘k»,,---; 

Cadena Original del Complemento de Certificación digital del SAT 

.11013A10701-71X26-47-13414130:37ADD389LAI 812019-11- 
141•10: 25521 1 TD1011 2.91JA3110/4TCAVyIKPIOLtVDdpiwtqACA0IniglAV-1:00iewS17W5V3Ntil'aCOUNTVIP\11WW371.17 
ig1VXWMiLi1351.0510i1SJIIIVkl..0 yON61"/Y0T26VIINI,VY5t 	 V+illlit13CChN 5%i)V ¡CF.\ V1151.1YWIINI I aii}b7 

ItuSgz931L13uvoviW4(1PG01Annvl IZI/x.Gyn1:01,111LvD311t06/I15licuywn110nOniol T701(1135 
\gs/pqM07SKI.:pT89u1 gousv6SJzFbtlihst9d.froxiXbeVCIDizslIdedb96vcgUisrl.0/Xsil't'01.0o2(.'1131-VNw=-10000100000040-1 
99801411 

"Este documento es una representación impresa de un CFDI" 



1231 ',10( 910.71 
123,1 90(19 72.80 

1234 9009 36.43 

2;.U') 20p) 

IVA 
.DIL2019 
	sk )FIRL.; i 	)spi,DAji,:,  

IOTEL MARIA BONITA SAN LORENZO 

\IC.YrA 1W VENTA 

EMPRESA : I SIVISS1DAD All 13)NOMA DE CI l'HUAHUA 
	

FECHA DE 25/09/2019 

LLEGADA 

HUESPED : 

DIRECCION : IIScoKlA 900 

_ COLONIA : 	EN 1 R(  ) 

POBLACION 	C111111 AIRIA/C11.11111A1111A 

RFC UAC6810181.:( 

11 

C.P. 	3 1000 	 HAB. 	9009 

FECHA DE SALIDA : 26/09/2019 

PERSONAS : 

TARIFA O 

RECEPCION : 

folio Interno. 	28788 

* 	SU11:10TAL 910.71 

IVA 72.86 

4% SOBRE 11USPEDA.11., i6. 13 

* * 	"f O 	A I. 	* ,1)2(1.0(1 

;1. 1v111. V1.INTI 1'1.808 (81/100 NE \I. 

1\.1.11:SIDAD AdITONONdA 1111 (1111111AI IDA 

(.111.?\11 	C0111:Adt 
	

I'ábina 1 de 1 



Jean Gallardo 

De: 	 Dirección Administrativa UACH <direcconadmini,Arativa@)ute inx> 

Enviado el: 	 111;cl-celes, 10 de septiembre de 2019 08:35 a in 

Para: 	 eluiy Cidliat do 

CC: 	 PON iMAANIONiril A PERU/ 

Asunto: 	 MARIA TERESA FRANCO, FERNANDO MORA, ECO JURADO 

buenos días: 
„ 	. 

Su apoyo pata numero de reservi,te 1011 pidnt hosiliaje y i,ilimentacióndelirlssilTluicntes personas: 

NONV1:1.1: 	„,k1ARli\ 	 FRANCO Y GLORIA AKIV1IiiNI)ARI% 
1 IAI3(I .i~'IONDoble 

l'N 	 '25.09.2019 

SALIDA: 	 21,09:)019 

NON-113I:[: 	I I 1:NLAN1)0 N101.,\ Y R[N1 
1 ALION• 	Doble 

l'N[K ,\D \• 	 :919 

SA1,11)Ai 	 i'010 

1iRANCISC0 EiR,A1)0 

1 
	

Sencilla 

Ni:N 11:A1)A: 
	2 5 0 . 2 0 1 0 

Si MIDA: 
	

7 .09.2010 


	Page 1
	Page 2
	Page 3
	Page 4
	Page 5
	Page 6
	Page 7
	Page 8
	Page 9
	Page 10
	Page 11
	Page 12
	Page 13
	Page 14
	Page 15
	Page 16
	Page 17
	Page 18
	Page 19
	Page 20
	Page 21
	Page 22

