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Proveedor: gg’?iQ? ¢ @ cotizacion S MATERIALES No.
OPERADORA MEXICO, SERVICIOS Y REST. S 29178
A P IDECV CARGO
CALLE RICARDO MARGAIN ZOZAYA NO.605 4800-4803 g
OMS 131023-NU1 FONDO : 1001 Yl
RVASE FACTURARNOS A LA INSTITUCION LOS SIGUIENTES ARTICULOS SEGUN COTIZACIONES QUE
JS PROPORCIONARON EL DIA DE DEL
ANTIDAD| UNIDAD DESCRIPCION P. UNITARIO IMPORTE
1.00 527 000002 461 RESERVACION 133807 HOSPEDAJE/CASA GRANDE JOSE BORUNDA 166.99 166.9¢
29-30.09.19 95 ASISTE A REUNION DE TRABAJO CON
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** NOTA #A* SOLICITUD 29178 SubTotal: 166.99
-) Retenc.: 0.00
k Descuento: 0.00
IVA: 0.00
' % Anticipo:
QTAL PESQS.: 166.99

SERVACIONES

RESERVACION 133807 HOSPEDAJE/ GRANDE ,JOSE BORUNDA 29-30.09.19 95 ASISTE A REUNION
ASESORAS DE MODELO EDUCATIVY
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Recibido 1 UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA LA CANTIDAD DF -
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( B M l Nora Isela Cano Rojas <nora.cano@hotelesprisma.com:

Acuse de Validacion de Factura

facturas@uach.mx <facturas@uach.mx> 16 de diciembre de 2019, 8:12
Para: nora.cano@hotelesprisma.com

F‘?{ﬂ Estimado Proveedor

H B . - o - !
\‘\\Q A continuacion se detalla el resultado de la validacién realizada ante el Sistema de
& s

Y

Q"‘m Administracion Tributaria de los documentos recibidos. Para dudas o aclaraciones

—
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE

CHIHUALIUA Comunicarse al (614) 439-15-00 Ext. 2018

Nombre del proveedor: HOSPED - HAMPTON, CASA GRANDE, MICROTEL, CITY EXPR
RFC: OMS131023-NU1

Fecha de validacion de Factura: 16/12/2019

Importe: $ 166.99 |

Informacion de la Factura

Folio Factura: N/A /
Folio Fiscal: 94DD8339-8DA1-45C9-A9FA-B353C3F5C323 ~
Forma de Pago: 99

RFC Emisor: OMS131023NU1

SIRFE © 2016. Todos los derechos reservados. Powered by Universidad Autonoma de Chihuahua.
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EMISOR FACTURA CUUWYS -95
Razén Social: OPERADORA MEXICO, SERVICIOS Y Tipo Comprobante: |- Ingreso
RESTAURANIESISARIDELCY Certificado: 00001000000501976705

RFC:
Régimen Fiscal:

OMS131023NU1
601 - General de Ley Personas Morales

RICARDO MARGAIN ZOZAYA No.
Ext.605 Col. SANTA ENGRACIA SAN
PEDRO GARZA GARCIA NUEVO LEON

Direccion: Folio (UU

Fecha Emision:
No. Certificado SAT:

2019-12-10 11:56:29

00001000000402636 1/1
94DD8339-8DA1-45C9-A9FA-

B353C3F5C323

ID):

C.P 66267 Fecha de Certificaciéon: 2019-12-10 12:56:31
SUCURSAL
‘ ASA G RAN D E Nombre: CUUWY Casa Grande Chihuahua -
CUUWY Casa Grande Chihuahua
-~ . OPER
Hatel CThibhuanwua N
Lugar de Expedicién: 31160
Direccioén: Av. Tecnologico No. Ext.4702 Col.
Las Granjas Chihuahua Chihuahua
RECEPTOR
Nombre: UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
RFC: UAC681018EG1
Uso CFDI: GO03 - Gastos en general
CFDI RELACIONADOS
Tipo Relacion: 04 - Sustitucion de los CFDI previos
UUID Relacionado: A979A1 E3~DA74~4679-B3D&-5F/CC16485D97
DATOS HUESPED /
Huesped: Borunda, Jose Eduardo Check In: 2019-09-29 Check Out: /" 2019-09-30
Folio: 73434 Habitacion: 9086 Reservacion:
PRODUCTOS Y SERVICIOS
Clave Nuamero de Cantidad Clave Unidad Descripciéon Precio Unitario Descuento Impuesto Importe
Producto Indentificacion
90101500 - OPE- 1 E48 Unidad  Alimentos y Bebidas $143.96 0.00 002 - IVA $143.96
Establecimient CUUWYA73434 de Base:$143.96
os para comer 1572715930000 servicio Tasa: 0.160000
y beber Importe: $23.03
Factor: Tasa
Subtotal: $143.96
Descuento: 0.00
IVA (0.160000%): $23.03
Importe con letra: CIENTO SESENTA Y SEIS PESOS 99/100 M.N. Total Comprobante: $166.99
Notas: GHP FACTURA CANCELA )Y SUSTITUYE Total a Pagar: $166.99

A FACTURA CUUWYA12363 |

PPD - Pago en parcialidé{ies 9/c/1iferido
99 - Por definir

MXN - Peso Mexicano

1

SAD110722MQA

Método de Pago:

Forma de Pago:

Moneda:

Tipo Cambio

RFC Proveedor Certificado

SELLO DIGITAL DEL CFDI

aU8l4QIUHVURCoWOL3zyZkA6LhvZ9D4BCY NCwH+BmjimcUdFAZIW3| JSdGaOOfQZm’J:ryd5Uu663qu5oekb5ngthFmGGldp3VXDuYSx3W68/lQFI431CROrGCIPKHau/r
UAU+f1pOximLH82VIZbuxCys51UY3QSrFk5/pqda9a/BN4aTZID780hjWMCzZHWohp+IFtMwQ6x1530igUfEwyX9/nB3U7P8N/OVUgXNigbOiEGJOU/bVwWNx4BvwhhHhte+g0v
eeKAfmMKMGIUK3ZSRbHKTVx6G8JB8SgBoW/cO/ovTrnRA0QzT 1kY gz3+fmGMkkNOJSIruDXNWIDY Q==

SELLO DIGITAL
9ygzMZUkPSrJx5z/CMLIENJkpMapBqAWxwgqMEUEgRWENCWnrpEyCypbvGUrs/v2H+gj2W6hdiJM7EiJApXenlJzOER7r1eze7UqS5IW/qpF TunHPvdAU/mOVOF4TYs3Z6U

BAEShLIFKkezeXSxzY s6y7uzdISLBY griHJ9fTqQRmqPUWsOTBdfQPTp7G1SrSnNTWB3xmRyRFVH/MTbRig4aHZGPfSRMwa1kStdtt6oQyx2 TREIDpmJFnYSa6LHSUCAD
Q7AIP+KXtYtuYO0kSiqagJvY DyXCrUQYifCxiGoJ3/gQuwnTuTSgh8wPFQvrtbY JCI9SRmpOiwM20mcoUw2A==

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

|11.1]94DD8339-8DA1-45C9-A9FA-B353C3F5C323|Tue Dec 10 12:56:31 CST

2019|SAD110722MQA|aU814QIUHVURCcoWOL3zyZkA6LhvZ9D48CYNCwH+BmjimcUdFAZfW3ly34GaoQfg2 gryd5Uu663qxQSOekaDgAthFmGGidpSVXDuYsx3W68/|O
FI1431CRQr6CIPKHau/ruAU+f1p0ximLH82VIZbuxCys51UY3QSrFk5/pgda9a/BN4aTZID780hjWMCzZHWohp+IFtMwQBx 1530igUfEwyX9/nB3U7P8N/OvUgXNigbOiEGjOU/b

VwNx4BwhhHhte+g0veeKAfmMKMGIUK3ZSRbHKTVx6G8JB8SgBoW/cO/ovTrnRA0Qz T 1kY gz3+rfmGMkkNOJS5IruDXNWJDYQ==|00001000000402636111|

DAD AUTQNLMA DE

fdldl

% eziw- :

uwwuzm

19DIC 2019

OIREGCION ADMIMISTRAT

ESTE DOCUMENTO E ADVANS_2

S UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI - VERSION 33

Pagina 1de 1



»

Restaurante Lase Grande
Hotel Casa Grande Chihuaie
Avenida Tercnologico #4;H¢ Col. Granias
[h”n At Hd Lhihuate CF. 231 a0
RFC: OMS1531022NUT Tel: (614) 439 4444
551 MAPID FLORE“

CHK 13887 TR? o GET 1
3G a1 1:38 PM
lub Sandwich 132.00
oo nla tata 35.00
73.05 .. 167 .00
Subtotal $167.00
Total m:» $16/7 .00
Propina/Tip:_ =

utal. - o S \C‘;%—
Ha. tacion/Poom Number: éaé)\_

ware/Name:__;:J&?if;Mwﬂgzé,fgiikéiﬁikuglqs

Firma/Signature: |
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UNIVERSIDAD AUTONOMA DR

CHIHUAHUA ’

Cd. ludrez, Chih., a 27 de Septiembre dei 2019.

Hotel Casa Grande Chihuahua . )
A quien corresponda.

Por medio de la presente solicito una reservacién para fa(§) persona(s) que 2 continuacién se indica:

Tipo de Anombre de: N* dg Llegada Salida
Habitaclén Confirmacldr
1 HABHAGéN JOSE EDUARDO BORUNDA 133807 DOMINGO 29 DE SEPTIEMBRE DEL LUNES 30 DE SEPTIEMBRE DEL 2019
SENCILLA 'ESCOBEDO 2019

Tarifa segin convenlo 2975 M.N, mis impuestos, (Aplicardn cobro por No show)
Tarfaen, & MXN. O -UsD

L3 empresa CUBRE [os'gastos marcados con X. Los gastos extras no cublertos en asta carta deberdn'ser liquidados par el huésped antes de sallr del hotel,

2 ! MIEIC S ¥ gL SIS U NRE 3 s mpuestosvotros! o waEs | ahl
Hospedaje ) VA X 16%
Alimentasy bebldas | ISH X 3%
Bebldas alcohdlicas ) Descuentos -

Tintoreria/lavander(a Comlsiones

Larga distancla

Todos los gastos
Serviclo a la habltacién
Proping

2| ICEM X}

BACOLEOY 85 (e PERa L e R R T
ransferencla electrénica de fondos ® ) 0422 Cupdn a
Tarjeta de crédito a Efectivo a
Tarjeta virtual i O Otros a
Chequie 0

Condiclones de crédito empresarial:

 El plazo de crédito convenido es de 30 dias posteriores a la salida del huésped del hotel o dal consumo en restaurants/bar del hotel. Se considera que &l plaza de
crédito comienza a partir de fa fecha de check-out del hotel. En caso de retrasos se establece un interés moratorlo del 5% del valor factura.

* Para lo anterior, le infermamos que la orden de compra a la gue se encuentra asignada esta carta esla #

* Los pagos de créditos comerciales serdn en.una sola exhibicldn y/o a través de transferencia electrdnica o cheque.

Asimismo, le comunicamos que para que su factura sea liquidada se requlere nos sea entregado en:

O fisico O electrénico B ambos, los sigulentes requisitos:

0 formato debldamente.llenado y firmado por las persanas enlistadas anteriormente.
O cupones / érdenes de compra / formato aerolinea

12 factura cuyos datos coincldan con las especificaclones anteriores.

0O Otros:

Los datos de fecturacidn son los sigulentes: Datos de contacto para revisién de facturas/cobranza:

Razdn.o denominacién soclali UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA Nombre: Lourdes Renteria Limén
R.F.C.1 UACB8101BEG1 Correo electrénico: buzon.facturas.4800@uach.mx
Direccién: ESCORSA N* 900, COL. CENTRO C.P.31000 CHIK., CHIH. . Teléfono; 01 (656) 616 88 88 EXT.3005

Agradeclendg O3 (3 prasente

s
R IERUSGARCAGAL:

Secretario AT D

icas y Sociales

SECRETARIA
ADMINISTRATIVA

FACULTAD O QIENCIAS POLITICAS ¥ SOCIALES FACULTAD DE CIENCIAS POLITICAS ¥ SOCIALES

Campus Chihuahus Camvpus judrez

Pascual Orosco y Av. Universidad s/n Calie Hency Dunant No, 4612 Coal. Anllla Envolvente PRONAF
Campus 1, Cludad Univeaitardes Chihuabwuas, Chih, C.P32318 Apartado postal: 1528 Jubrez Chihuahus,
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