UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA B G MR RRI 0B B

CALLE ESCORZA No. 900 DiA MES ARO )
- TELS. 442-0000 Y 442-0035 EXT. 6318
= CHIHUAHUA, CHIH. C.P. 31000

ORDEN DE PAGO

- 10 12 2019 J
CHIHUAHUA MEXICO A 6092 B "
- REQUISICION DE 8
** Importe de la cot . $4,680.00 .
Proveedor: 16%39129; . @ cotizacion s ﬁATERIALES No‘
DEUTSCHE BANK MEX,S.A.,INST.BANC. MULT 28498
.DIV.F/1616 CARGO
CALLE RICARDO MARGAIN ZOZAYA NO.565-A 4800-4804 =
DBM 121023-M10 FONDO : 1001 |
'VASE FACTURARNOS A LA INSTITUCION LOS SIGUIENTES ARTICULOS SEGUN COTIZACIONES QUE
S PROPORCIONARON EL DIA DE DEL
- ~
NTIDAD UNIDAD DESCRIPCION P. UNITARIO IMPORTE
1.00 527 0000Q2 391 CONFIRMACION 131190 HOSPEDAJE/CASA GRANDE VANESSA ESPARZ 4,680.00 4,680.00

ZA 01-04.09.19 177 ASISTE A CAPACITACION DE P

** En caso_de e syus productos tengan no. de i
Yasmarlo egusu PERE2S 27 g o serie,
P

** NOTA A* SOLICITUD 28498 SubTotal: 4,680.00
-) Retenc.: 0.00
t Descuento: 0.00
IVA: 0.00
% Anticipo:
OTAI. PESQS: 4 680 00 /
ERVACIONES — B
CONFIRMACION 131190 HOSPEDAJE/CASA GRANDE|VANESSA ESPARZA 01-04.09.19 177 ASISTE A CAPACITACION DE P
ROGRAMA EDUCATIVO SPSS —_——— 5

‘AVOR DE ACOMPANAR ESTA ORDEN CON LA FACTURA PAR PROCEDER AL PAGO
PROVEEDOR ) JEFE DEL DEPARTAMENTO DE ADQUISICIONES

[ —f—ca!ru £

e SCO . M Z SALCIDO




UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA 4'; ‘f: (,J 9 ==
SOLICITUD DE VIATICOS Y GASTOS DE VIAJE
s ?\rde “ay
Fechna: 73;1040

o empiomio [z A Q00

Nombra LIC. VANESSA JANETH ESPARZA RIVAS N
Puosto COORDINADORA SEGUIMIENTO DE EGRESADOS 40‘) 0 4 l/_)
.
Adacilpolén: SECRETARIA DE EXTENSION Y DIFUSION — d
" 2q| T €
Dliwcolon, Coardinaclon ¢ Facullad: FACULTAD DE CIENCIAS POLITICAS Y 8OCIALES : ( \ m
Tonspoita; Adroo Toiruslro Pablico X Auto UACH Auto Purtioular
Sdlidta. Allmantos 1,200 Toxl 100 Gavolina Hospodujo X Oton o 1500
Nam nochaa da hotol 3
Duutine _CHIHUAHUA Esculus:
Numwio da acompananton .t"
Sulidu: Focha: 01-sep-19 horu: Modio dla Duaclon dola Comlalén
Royroso Fach: 04-sep-19 hara: Por la tardo Nu. do dluy: hd
Cuonta do lianatarancla 1016699792 Hanco BOVA el
o W
R ey
Cluboe Intobmnearla Col. Contucto 668-189-02-75 B LES
. JUSTIFICACION DEL VIAJE -~
SISTENCIA A CAPACITACION DEL PROGRAMA EDUCATIVO 8P88 .08 DIAS 2 Y 4 DE 8EPTIEMBRE. R
HE
8E GOLICITA RECURSO PARA TRANSPORTE PULLICO C.I3-CHIH-CJS o
SE SOLICITA HOBPEDAJE EN HABITACION SENCILLA POR LAS NOGI S DEL 01-02-03 DE SEPTIEMUBRE EN EI. HOTEL CASA GRANDL
AUTORIZACION
BIRECTOR, COORDINADOR &
lN’lEREﬂ?) JEFE AREA UIRECTOR ADMINISTRATIVO
iy O
NIA o B
Nombra —~ Nombre . Nombre
) R RECIBO DE GASTOS COMPRONAR O DESCUENTO VIA NOMINA
Reclbi do la UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA LA CANTIDAD DE : $ 3,000,00
[ o TRES MIL NOVECINTOS PESOS 00/100 M.N.
Por concopto de gastos a comprobar en comision conforida y solicitada en el presente formato, me compromoto a comprobar
los gastos que so roalicon en 1a comlsion dentro de los slgulentes 5 dlas hablles al regreso del viaja y on caso de tener remanonto
rolntograrlo a la Universidad por medio de la Caja Unlca.
Debo y Pagaré: De no comprobar los gastos de la comislon conferkda dontro de los slgulentos 5 dias al regreso del viaje, autorizo a la
Unlversidad Autonoma de Chihuahua reallce ol doscuento por némina de la cantidad de 3,000.00 conforme
a la leglslacion aplicable
Chihwhua, Chil. & 2 do AGOSTO de 2019
din mon uho
Ntmero omploado: 24979 P
Nombre: VANUSSA JANETH ESPARZA RIVAS Flrma:
Autorfzo
APLICACION CONTABLE PRESUPUESTAL
Suflclonala prosupuantal Ell
Adoudos pondianton NIA R
Pot loo Dolotoa do Avién: NIA
Pot los Gaatoa a Comprabar: 1001-3-91-4804-527-000002 Va.0a. Contubliidng




Dias
Alimentos
Taxis
Transporte

01-sep
$200.00

$260.00 -

$800.00

CALCULO VIATICOS

02-sep 03-sep
$400.00 $400.00
$290.00 $290.00
$0.00 $0.00

04-sep Total
$200.00 $1,200.00
$260.00 $1,100.00
$800.00 $1,600.00

Gran total ¢ 3,900.00



I del

——— e
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE

CHIHUAHUA

Chihuahua, Chih. 20 de agosto de 2019

Coordinadores de Seguimiento de Egresados
Unidades Académicas

Universidad Auténoma de Chihuahua
Presento,

Con el objetivo de dar continuidad al programa Institucional de seguimiento de egresados, me
permito citarlos a una *Capacitacién del Programa Estadistico SPSS" impartido por el Dr.
Jiménez catedratico universitario, dicha capacitacién se desarrollara el lunes 2 y miércoles

4 do soptiembre del afio en curso en la Sala de Juntas de la Direccién de Extensién y
Difusion Cuitural con un horario de 09:00 a 12:00 horas.

El manejo de dicho programa estadstico, nos permitira desarrollar el Estudio de Seguimiento
de Egresados 2015-2017.

Como as bien sabido, la Importancia del érea de egresados dentro del quehacer institucionat os
trascendental, por lo cual les pido su puntual asistencia para cumplir con la programacion
establecida y alcanzar los objetivos planteados en este proyecto institucional.

zsperando contar como siempre con su apoyo, me despido de ustedes enviandoles un cordi
saludo.

al

Alentamente,
“Luchar para lograr, lograr para dar”

Je

Salcedo Rey B UNIDAD CENTRAL
Central de S:ﬁ—n'uénto de Egresados DE SEGUIMIENTO
DE EGRESADOS

__about:blank

PIRECCION DE EXTENSION Y DIFUSION CULTURAL.

UACH CAMPUS |

- Cludad Universitaria 8/N
Tel. 52(614) 4391824

Chihuahua, (I\\Sh._ México,

Lmx/diex

WWw.aac

.

20/08/2019 03:43 p. m.



UACH

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE

CHIHUAHUA

Hotel Casa Grande Chihuahua

A quien corresponda.

Cd. Judrez, Chih., a 02 de Septiembre del 2019.

Por medio de la presente solicito una reservacion para la(s) persona(s) que a continuacidn se indica:

Tipo de N* de Confirmacién A nombre de: Llegada Salida
Habitacidn
1 HABITACION 131190 VANESSA JANETH ESPARZA DOMINGO 01 DE SEPTIEMBRE DEL JUEVES 05 DE SEPTIEMBRE DEL
SENCILLA RIVAS 2019 2019

Tarifa segin convenio $975 M.N. mds impuestos. {Aplicardn cobro por No show)
Tarifaen ¥ MXN [J USD

La empresa CUBRE los gastos marcados con X.

Los gastos extras no cublertos en esta carta deberdn ser liquidados por el hu
ol . LR

Condiciones de crédito

empresarial:

ésped antes de salir del hotel.

L e serviclos T 28 SR T RSt S No R TR R
Hospedaje X VA X 16%
Alimentos y bebidas X ISH X 3%
Bebidas alcohdlicas X Descuentos
Tintorer(a/lavanderfa X Comisiones
Larga distancia X
Todos los gastos X
Servicio a la habitacién X
Propina X

- Formasdepago " © '3%S[f e “{° " Formasdepago | SL fle 0 “. Datos
Transferencia electrénica de fondos Cupodn [}

Tarjeta de crédito 0 Efectivo O
Tarjeta virtual 0 Otros (]

Cheque ]

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

« Paralo anterior, le informamos que la orden de compra a la que se encuentra asignada esta carta esla #f

« Los pagos de créditos comerciales seran en una sola exhibicién y/o a través de transferencia electrénica o cheque.

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

[ fisico [J electrénico 4 ambos, los siguientes requisitos:

[ formato debidamente llenado y tirmado por las personas enlistadas anteriormente.
(1 cupones / érdenes de compra / formato aerolinea
& factura cuyos datos coincidan con las especificaciones anteriores.

[J Otros:

Los datos de facturacién son los siguientes:

Razén o denominacidn social: UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

R.F.C.: UAC681018EG1

Direccion: ESCORSA N* 900, COL. CENTRO C.P.31000 CHIH., CHIH.

Datos de contacto para revisidn de facturas/cobranza:

Nombre: Lourdes Renterfa Limén

Correo electrénico: buzon.facturas.4800@uach.mx

Agradeciendo la atencién a la presente, sin mds por el momento quedo a sus 6rdenes para cualquier duda o aclaracién.

S

Atentamente

e

——

{

v
M.A. JES Mam
Secr ' n

istdativo
Facultad de Ciencias Politicas y Sociales

FACULTAD DE CIENCIAS POLITICAS ¥ SOCIALES

Campus Chihuahua

Pascual Qrosco y Av. Universidad s/n
Campus 1, Cludad Universitaria Chihuahua, Chih,

Fmte 1AL D2 IRIAIN

A,
CRE T, Trrs

FACULTAD DE CIENCIAS POLITICAS ¥ SOCIALES
Campus Judrez
Calie Henry Dunant No. 4612 Col. Anillo Envolvente PRONAF

C.P.32315 Apartado postal: 1528 Judrez Chihuahua.
Yl (ACAMLIARRQR fFIACAIL I ACANS

Teléfono: 01 (656) 616 88 88 EXT.3005

U e A o I
CIENCIAS
POLITICAS
Y SOCIALES

CORETES BASAS TRARLISONAS




Nora Isela Cano Rojas <nora.cano@hotelesprisma.com>

G i

Acuse de Validacion de Factura

facturas@uach.mx <facturas@uach.mx> 26 de noviembre de 2019, 10:33
Para: nora.cano@hotelesprisma.com

Estimado Proveedor

N
‘\\\6} A continuacion se detalla el resultado de la validacion realizada ante el Sistema de

e Administracion Tributaria de los documentos recibidos. Para dudas o aclaraciones
VTV IAT AT TONGRAT

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

Nombre del proveedor: ALIMEN Y EXTR - HAMPTON, CASA GRANDE MOCROTEL, CYT
RFC: DBM121023-M10

Fecha de validacion de Factura:” 26/11/2019

Importe: $ 4,680.00

Informacion de la Factura

/

Folio Factura: N/A /
Folio Fiscal: 7A2D140A-5C28-4625-9BAD-5F6648B44A28 /
Forma de Pago: 99

RFC Emisor: DBM121023M10

[El texto citado esta oculto)

hltps://mail.google.com/mail/u/1?ik:10097892208view:pt&search=a|I&permmsgid=msg-f%3A1651283697800572761&simplzmsg-f%BM6512836978.., i



EMISOR
Razén Social:

RFC:
Régimen Fiscal:
Direccién:

CASA GRANDE
hibvisaaaa

Hoatel i .

RECEPTOR

Nombre: UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
RFC: UAC681018EG1

Uso CFDI: GO3 - Gastos en general

CFDI RELACIONADOS

Tipo Relacién: 04 - Sustitucion de los CFDI previos

UUID Relacionado:

5D5EA444-3DCD-C720-3F 1D-0AFESE9AOFD4
DATOS HUESPED -/

FACTURA CUUWYS - 177

Tipo Comprobante:
Certificado:

Fecha Emisién:

No. Certificado SAT:
Folio (UUID):

DEUTSCHE BANK MEXICO, SA IBM DIV
FIDUCIARIA F/1616

DBM121023M10
601 - General de Ley Personas Morales

Ricardo Margain Zozaya No. Ext.605 No.
Int. Col.Santa Engracia San Pedro Garza
Garcia Nuevo Leon C.P 66267

I - Ingreso
00001000000405544432
2019-11-22 18:27:09
000010000004026361,11

/.
7A2D140A-5C28-4625-9BAD-
5F6648B44A28

Fecha de Certificacion: 2019-11-22 19:27:12

SUCURSAL

Nombre: CUUWY Casa Grande Chihuahua -
CUUWY Casa Grande Chihuahua
F/1616

Lugar de Expedicién: 31160

Direccidn: Av. Tecnologico No. Ext.4702 Col.

Las Granjas Chihuahua Chihuahua

/

Huesped: Esparza, Vanessa Check In: 2019-09-01 Check Out: 2019-09-05
Folio: 71308 Habitacion: 9017 Reservacion: 132495
PRODUCTOS Y SERVICIOS
Clave Nuamero de Cantidad Clave Unidad Descripcion Precio Unitario Descuento Impuesto Importe
Producto Indentificacion
90111800 - OPE- 1 E48 Unidad  Hospedaje 3,900.00 0.00 002 - IVA 3,900.00
Cuartos de CUUWYA71308 de Base:
hotel 1568049338000 servicio 3,900.00
Tasa: 0.160000
Importe:
624.00
Factor: Tasa
Subtotal: $3,900.00
Descuento: 0.00
IVA (0.160000%): 624.00
) ISH: 156.00
Importe con letra: CUATRO MIL SEISCIENTOS OCHENTA PESOS 00/100 M.N. Total Comprobante: $4,680.00
Notas: GHP GESTION ESTE FOLIO SUSTITUYE Total a Pagar: /4,680 00
Y CANCELA AL CUUWYA6849
Método de Pago: PPD - Pago en parcialidades o diferido
Forma de Pago: 99 - Por definir S
Moneda: MXN - Peso Mexicano
Tipo Cambio 1
RFC Proveedor Certificado SAD110722MQA

SELLO DIGITAL DEL CFDI

OcX/7othhx/486FDd+u]hprqunUB!w?lGdOmlCiPcLWhJNRSAAbMZngQ+vZ1 MTsJtnJqCWwWaxuPLFJyavqH3wxA2EH4v1 FULjIVgkSszy2IhYoMxzOYHjIJAJH4CGS6
Wxrty9iyruHzqziDVRhHVJnwG9z4rSvQvMXfiteaF 2XYdR XS 1 IROfMAKKztP 1/2zrssiUeqWjx311 7Bx6X03J/2g4gxnvHmwc7UkQ5X1 5pQ1npczm/FEwBy9Gpd0omsiEbAQFITY
eOcLXSdA|DX?sMnOdpwlhngulK5+HQRofTYncBPaQaSvO7RXleFmEOSthMGZS3bIANWXng==

SELLO DIGITAL

PUDJRTwrdGScXa018BJfMDrirl DNLI39OMvLmG3I1zQ2Y 9F 0dXfGuJwRBUhBBo ICICANNN9sGs70LPWM6E6WZVr3MJqczLafvQm2K7SuiOhTUVYNH1 oXyOTWIEMOoF/xBNjv
PCJqz3+znBZuF W2yaY Y 4kP8rzPUBIHK+ TdqVV XdPwzNWOQPEaNg+ DGsijrR! ySlXuZSmSDnnl97IMC4D7hgoBkuM9'6f5W3ZthlRSmNFkyGivGrTI7r4OHIPnIammngzT
ggbfmi3bSPUTzDAW1 cCleLIIZVUyaCZDSWVRKnSGLZZR306WOktMNdrruDQllngdJHcyfnz1 ubByA==

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

|1 1|7AZD14OA-5C28-4625»9BAD-5F6648844A28|Fn Nov 22 19:27:12 CST

e ynDn 10722MAAIQCX/70BVX/4BEF D +uinfpAGKINUBIW7IGA0MIZPCLWNINRSAADM2XGyQ+vZ1 MTSJNJGC Wi axuP LF JyavgHawxAZEHAV T FULjIVgkSszy2IhYo
F

szOYHJIJAJH4CGSGWxny9|yrquqz|DvRhHVJn;wGerSvaMXfﬂeaF2XYdeS1|R0fmAszlP1/22rssIUe W'x3|17Bx6X03W§Ek@WAW Ew6
"EOUNINERSIDAD AL <GH

y9GpdOomsiEbAQFJT9e0cL X SdAIDX7sMnQ4pwthgvZulK5+HQRofTYncBPaQa5vO7RXZIWF|

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI - VERSION 3.3

REGIE]

09DIC 2019

DIRECCION ADMINISTRATIVA

ADVANS_2

Pagina 1de 1



EMISOR
Razén Soclal:

RFC:
Régimen Flscal:
Direcclén:

DEUTSCHE BANK MEXICO, SA IBM DIV
FIDUCIARIA F/1616

DBM121023M10

601 - Genearal de Ley Personas Moralss

Ricardo Margain Zozaya No. Ext.605 No.
Int. Col.Santa Engracia San Padro Garza
Garcia Nuevo Leon C.P 66267

FACTURA Cuuyyy p ool
Tipo Comprobante: | - Ingreso
Certlficado: 00001000000405544432
Fecha Emlslon: 2019-09.0913:17:03
No. Certiticado SAT: 0000100000040263611 1
Folio (UUID): 5D5EA444.3DCD-C720-3F 10
OAFESESAQFDA

Fecha de Certificacién: 2019-09-09 13:17.05

SUCURSAL, i E
‘ ASA G RAN D E Nombre: CUUWY Casa Grande Chihuahius
CUUWY Casa Grande Chitishing
S i~ e i N
Haotel Chilhuaaga Fi1616
Lugar de Expedicion: 31160
Direccion: Av. Tacnologico No. Ext 470, Cot,
Las Granjas Chinuahua Chitiuahut
RECEPTOR LS TONINHO I 0L Y . . PR I e £ Dty o S R A R ) : R
Nombre: UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
RFC: UACH81018EG!
Uso CFDI: GO3 - Gaslos en ganeral S
Direccién: Escorza 900 Col. Col. Centro C P 31000 Chihuanhua Chihuahua \'-\ .
Maéxico \
} 7 N W / A
DATOS HUESPED kd [t 5 L BY L XA
duesped: Esparza, Vanessa Check In: [12019-08-05 Check Qut: i \ 2019-09-10
Folio: 71308 Habltaclon: 9017 Reservacion: 132495
PRODUCYOS Y SERVICIOS g 7 3 ( o
Clave Numero de Cantidad Clave  Unlidad Descripcion Precio-Unitarlo Descuento Impuasto import
Producto Indentiticacién :
90111800 OPE- 1 £48 Unidad  Hospedaje \ ) 3.800.00 0.00 002 - IVA 3.000.C
Cuartos ae CUUWYA71308 de 7N - Base:
hotel 1568049338000 servicia ¢ ~ 3,900.00
) N Tasa: 0.160000
\; Importe:
\ 624.00
A Facior: Tasa
v < o9 Subtotal: $3,900.0
/ \\ o Descuento: 0.0
< IVA (0.160000%): 6240
ISH: tied
Imparte con letra: CUATHO MIL SEISCIENTOS OCHENTA PESOS 007100 M.N. Total Comprobante: S48, 680.0
§ and a
Método de Pago: PPD - Pago en parcialidades o diferido Total a Pagar: 4,680.0

Forma de Pago:

Maneda:

Tipo Camblo

RFC Proveedor Certlticado

99 - Por detinir

MXN - Pasa Mexicano
1

SAD110722MQA

SELLO DIGITAL DEL CFD!

wn s

me2g UCCLNa6C7Ea6Ey1ZynguEv7|wwHB'16WYag370Cxp1 ISWOV21TBepE JOKgpY Vimpst

UlbJIZAF s laBibrLiTarDuki 19dy4MVI T +pGaPOketYQT

SELLO DIGITAL ; 2

i N8y XUzVIEXLIU0buPeyZvzx9YMAIORpUIYGZtBYL JBUTLH 3RVTVQawBOQ + R/ LoMP|
NTpg9YHASPOVIAQGr8/293m/214sRa/ 1vAGX “3Gisad pixsS+spR26¢30|

aKiw5003PNyAQEVBOAMOPIE Y96,
VOS/IPAEGKXRUHUMID I PoKIvOmMAU 711G ZnodL TFIZ PIBZ 0+ 3BEJLZICWKERNVED Jubh2aS x06 ECol Qe

6iPGegRGEFwBLSh35hVIAGITRXBITVYZ +IWNU
DacevKZmynFBOT 7eMIs!

. ®

D'CVEIPQFQM: R)xGWnSrdWsYal 1K5NNv4+ NXef304LiV73ZpacNeU1781R
gD 8P2UW 31gYeltwi2XCRsvBJVHpVIBCBpZ d2cpY plo 7TNGIK

KpKmpmK

HEPX20IQUDKE Mm% 1385Ma 1/VRBUaNHDO4 7OIDOKFFKcyh/1 7w4QznDWoVAMRLURI2POF wes

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION OIGITAL DEL BAT phatiiw g ban b sy

l11.1I5SD5EA444-3DCD-C720-3F 1 D-0AFESEIAOF D4IMon Sep 09 13:17:05 CDT

T 2019ISAD110722MOAIMB2gUCCLNaBC 7EabE y 1 Zysg GUEV'I:WWH!MGWYECJ?OGDl45WOVz1T&uaEJO:(g}pYVmple CQYEiPoFat\'c%R;xGWnymWsYl})dKSanNXuISd
l1sdy aKiwSop3PNyjAIQEVEQIMO] b
B0BpZu2cpY P NGIKVOSHIPIEGKXRUHUMDMPOKIvOMAUTIGZhodL FIZPy820+5BEJLZICWASHNVBDUUBRZaSx08E CniQ= 1000010000004

4L1V73ZpacNcU 1 7BIRutb IZAF slaEibrLiTar Duk MV +pGaPOkeMYgT

fEYU9826DVKpKmprmKC

ADVANS 2

KzgBl5r0+1UQKiZAYaYG Y
7eXivoNanGbs8RKDIzbP32xkdhiMnzy VvwVeh EBOK a9y/401r cudsx I m

2UTVHIrgYeltwt2 XCRsvBjJVipVI
b

6361111

Pagna 1 da 3
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CASA GRANDE

Moeted

Av. T

Chinuehaa

ecnologico 4702, Las Granjas, 31160

Chihuahua, Chih
31160
Mexico

Customer

Huesped
Vanessa Esparza

Jua

rez , Mexico

pate Description
Fecha

01-09-19 Habitaciones

01-09-19  Impuesto 16%
01-09-19  Impuesto Hospedaje 4%
02-09-19 Habitaciones

02-09-19  Impuesto 16%
02-09-19  Impuesto Hospedaje 4%
03-09-19 Habitaciones

03-09-19  Impuesto 16%
03-09-19  Impuesto Hospedaje 4%
04-09-19  Habitaciones

04-09-19  Impuesto 16%
04-09-19  Impuesto Hospedaje 4%

Firma Huesped /Signature:

Numero AR 1000737

Information Folio
_ Fotio Informativo

Septaember, 5th 2019

5 de Septiembre de 2019

UAC681018EG1

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

Escorza 900
Col. Centro
Chihuahua CH 31000

- Descripcion

Reservation

Reservacion
Folio Number
o  Numero de Folio

Membership
- Membresia
Arrival 01-09-19
7 Legada
Departure 05-09-19
Salida
Room 155
- " Habitacion
Persons Ad/Ch 1/0

Personas Ad/Ni
IMALDONADO,SP
 Cajero

Cqsh_ier

Amount
Montos

975.00
156.00
39.00
975.00
156.00
39.00
975.00
156.00
39.00
975.00
156.00
39.00

S 4,680.00
= e

S 4,680.00

v Saldo



CASA GRANDE

Hotel Chihuahua

-

Av.Tacnologica 4702, Las Granjas,
31160Chihuahua, Chih.
Tel. 01 (614) 439 4444

Tarjeta de Registro / Registration Card

Hora de Llegada / Check in Time 12:00hrs
Hora de Salida / Check out Time 15:00hrs

Confirmacion Num./Confirmation: 131190 Noches/Nights: 3 Habitacion/Room: 155
Tipo Gtia./Resv Type: DEFINITE Huespedes/Gusst: 1/0 Tipo Hab./Room Type; SNSE
Llegada/Arrival: 01:09-19 Deposito/Adv. Dep; _MXN ?;]acrl'tz?dg's'f)&‘:i[?zx - $1.170.00 MXN
Salida/Departure: 04-09-19 Cod. Tarifa/Rate Code: _CONVENIO 4 Cajero/Clerck: JSANTILLAN SP
Grupo / Group:

INFO: Tarifa por noche mas impuestos / Rate per Night plus tax: 975.00
Nombre/Name: Esparza, Vanessa
Direccion/Addraess:

C.P.IZip:

Ciudad/City: Juarez Fstado/State: Pais/Country: MX
Telefono/Telaphone: _ E-Mail:

Pasaporte/Passport:

Membresia/Membership:

Fecha de Cumpleanas/Birthday:

Compania/Company: UACH

Razon Social:

Direccion Fiscal:

R.F.C:

Ve

o~

‘Firma del huesped / Guest signature:

Estoy de acuerdo con todos los terminos y condicionas expresados

en el contenido de este documento,

| agree with the terms and conditions writes within this document.

+La negoclacion responde unicamente por las perdida que los huespedes pudicran

isufrir en dinero y valores que depositen en la caja de seguridad, ubicadas en
! Recepcion, hasta por un monto de $200 USD. Por este pagare me obligo a pagar
todas las cantidades que resullen por los servicios que reciba por parte de
: Deutsche Bank Mexico SA Inst. de Banca Multiple, Division Financiera F/1616 . Me
1doy por enterado del aviso de privacidad que me fue comunicado y que se
fencuen\ra a ml dispocision en la recepcion del hotel, autorizo que mis datos
personales  sean utllizados para  ofrecerme  promoclones  y  paquetes
ivacaclonales,asi como que se transmitan a lerceros para jos musmos fnes Mo
rcompromaeto a dar buen uso de los controles da TV y AA que se encuentran an ia
{habitacion. Esta Propiedad es 100% Libre de Tabacco (incluyerdo su

-~~~ habitacion)existe una penalizacion de $100 Dlls con cargo directo a su cuenta

quien no respeta esla politica.

The business is responsible only for the loss the guest might suffer in the cash and
values stored in the security boxes, located in the Front Desk.This hotel
responsability is limited to $200 USD. With this voucher | unconditionally accept to
pay for all the services | recieve from Deutsche Bank Mexico SA Inst. de Banca
Mulliple, Division Financiera F/1616. | have recieve The Privacy Notice wich was
given to me and can be found at the hotel front lobby | authorize that my parsona!
information be used to inform me of promotions and vacation packages, and also
given to (hird parties por the same purposes.| promise to giva a good use to the TV
controls and AA that are in the room | was assigned.Parking fee per day $70.00
pesos.



UACH

UNIERMDAD AUTERROMA bE

CHIH UAHUA

Hotel Casa Grande Chihua

A quien corresponda,

Por medio de la preseate solicito una re

hua

Cd. Judrez, Chih., 3 02 de Septiembre del 2019,

servacion para la(s) persona(s) que a continuacién se indica:

Tipo de
. _Habltaddn |

1HABITACION
[ SEnCiuA

131190

Tarita segun convenio $975 M.N, mis Impuestos. {Aplicardn cobro por No show)

R de Confurmacion

Anombre de:

Liegada

Salida : |

VANESSA JANETH ESPARZA
RIVAS

DOMINGO 01 DE SEPTIEMBRE DEL
2

JUEVES 05 DE SEPTIEMBRE DEL

20193

SESE—

Tarifaen 3 MXN [ usp
La empresa CUBRE los gastos marcados con X. Lo Bast0s extras no cublertos en esta carta deberdn ser liquidados por el hudsped
7 T Cat ;E"io‘;"’""f' LA m P e wye:
Hospedaje X -
Alimentos y bebidas X
_Bebidas alcohéblicas X _Descuentos
Tintorerfa/lavanderlo L X Comislones
_Larga distancia X
Tados los gastos X
Serviclo a la habltaclén X
——l;roplna X

A Tarjeta de credito 0 Efectivo 1

|
_
= Otros B ]

Tarjeta virtual

nkfilrtltlv il

Condiciones de crédito empresarial,

* £l plazo de crédito convenido es de 30 dias posteciores a la salida del huésped del hotel o del consumo en restaurants/bar del hotel. Se conshdera que el plazo de
crédlto comienza a partir de la fecha de check-out del hotel. En caso de retrasos se establece un interds moratorio del S% del valor factura.

* Paralo anterlor, le Informamos que la orden de €OMpra ala que se encuentry asignada esta carta es la 4 e

* Los pagos de créditos comerciales serdn en una sola exhibicidn v/0 a través de transferencia electrénica o cheque,

Asimismo, le comunicamos que para que su factura sea lquidada se tequiere nos sea entregado en:

I3 fisico [} electranico (4 ambos, los slguientes requisitos:

) fermato debidamente llenado y firmado por las personas enlistadas anteriormente,
LI cupones / érdenes de compra / formato aerolinea '
U factura cuyos datos coincidan con las especiticaciones anteriores,

{1 Otros:

Los datos de facturacién son los sigulentes;

Razon o denominacion soclal: UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
R.F.C.. UAC6B1018EGL

Direccion: ESCORSA N* 900, COL. CENTRO €.P.31000 CHIH., CHIH.

Datos de contacto para revisién de facturas/cobranzu:
Nombre: Lourdes Renterfa Limén

Correo electrdnico; buzon.facturas.aB00@uach.mx
Teléfono: 01 (656) 616 88 88 £X7.3005

—

Agradeciendo la atencidn a la presente, sin mds por el momento quedo a sus drdenes para cualquier duda o aclaracidn.
Atentamente

e 'gaz/‘\

R S

v
M. JESUS GAR AViz
Secretase-Adfinistdativo _
Facultad de Cienclas Politicas y Sociales

Uoe J o«

[ ¥

FACULYAD DE CIENCIAS POLITICAS ¥ SOCIALES
Campus Chihuahua

Pascual Orosco y Av. Universidad s/a

Campus 1, Cludad Universitacia Chihuahua, Chuh,
Fmic (6514 JanININ

FACULTAD DE CIENCIAS POUTICAS Y SOCIALES

Campus Judrel

Calle Heary Dunant No. 4612 Col, Anillo Envolvente PRONAF
CP3231% Apartado postal. 1528 Judrer Chihuahua.

Yol JACAVLIARRMG / IACEVKY QAN
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CIONCIAS
POLITICAHS
Y SCCIATTS
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CASA GRANDE

Hotel

Chihuahua

Av. Tecnologico 4702, Las Granjas, 31160

Chihua
31160
Mexico

Cus

hua, Chih

Information Folio

tomer Numero AR 1000737

Folio Informativo

September, 5th 2019
5 de Septiembre de 2019

UAC681018EG1

Huesped
Vanessa Esparza
Juarez , Mexico

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

Escorza 900
Col. Centro
Chihuahua CH 31000

PJLt_‘?,,,,, 97es”crription
Fecha
01-09-19 Habitaciones

01-09-19  Impuesto 16%
01-09-19  Impuesto Hospedaje 4%
02-09-19 Habitaciones

02-09-19  Impuesto 16%
02-09-19  Impuesto Hospedaje 4%
03-09-19 Habitaciones

03-09-19  Impuesto 16%
03-09-19  Impuesto Hospedaje 4%
04-09-19 Habitaciones

04-09-19  Impuesto 16%
04-09-19 Impuesto Hospedaje 4%

Firma Huesped /Signature:

Descripcion

Reservation

 Reservacion
Folio Number
Numero de Folio

Membership
a Membresia
Arrival 01-09-19
Llegada
Departure 05-09-19
7 salida
Room 155
Habitacion
Persons Ad/Ch 1/0

Personas Ad/Ni
Cashier 'MALDONADO,SP
 Cajero

Amount

Montos

975.00
156.00
39.00
975.00
156.00
39.00
975.00
156.00
39.00
975.00
156.00
39.00

S 4,680.00
Total
S 4,680.00
Saldo




CASA GRANDE

Hotel Chihuahua

Av.Tecnologico 4702, Las Granjas,
31160Chihuahua, Chih.
Tel. 01 (614) 439 4444

Tarjeta de Registro / Registration Card

Hora de Llegada / Check in Time 12:00hrs
Hora de Salida / Check out Time 15:00hrs

Confirmacion Num./Confirmation: _131190 Noches/Nights: 3 Habitacion/Room: 155

Tipo Gtia./Resv Type: DEFINITE Huespedes/Guest: 170 Tipo Hab./Room Type: SNSE
al- 01-09-19 D ; . MXN Tarifa Impuestos 117

Llegada/Arrival: eposito/Adv. Dep: Incluidos/RateTax Incl: $1,170.00 MXN

Salida/Departure: 04-09-19 Cod. Tarifa/Rate Code: __CONVENIO 4 Cajero/Clerck: JSANTILLAN,SP

Grupo / Group:

INFO:

Tarifa por noche mas impuestos / Rate per Night plus tax: 975.00

Nombre/Name: Esparza, Vanessa

Direccion/Address:

C.P./Zip:

Ciudad/City: Juarez

Telefono/Telephone:

Estado/State;

Pais/Country: MX

E-Mail:

Pasaporte/Passport:

Fecha de Cumpleanos/Birthday:

Membresia/Membership:

Compania/Company: UACH

Razon Social:

Direccion Fiscal:

R.F.C:

.

Estoy de acuerdo con todos los terminos y condiciones expresados

en el contenido de este documento.

| agree with the terms and conditions writes within this document.

i La negociacion responde unicamente por las perdida que los huespedes pudieran
.sufrlr en dinero y valores que depositen en la caja de seguridad, ubicadas en
! Recepcion, hasta por un monto de $200 USD. Por este pagare me obligo a pagar
-todas las cantidades que resulten por los servicios que reciba por parte de
'Deutsche Bank Mexico SA Inst. de Banca Multiple, Division Financiera F/1616 . Me
'doy por enterado del aviso de privacidad que me fue comunicado y que se
iencuentra a mi dispocision en la recepcion del hotel, autorizo que mis datos
ipersonales sean utilizados para ofrecerme promociones y paquetes
1vacacionales,asi como que se transmitan a terceros para los mismos fines.Me
'comprometo a dar buen uso de los controles de TV y AA que se encuentran en la
! habitacion. Esta Propiedad es 100% Libre de Tabacco (incluyendo su
" habitacion)existe una penalizacion de $100 Dlls con cargo directo a su cuenta
quien no respete esta politica.

The business is responsible only for the loss the guest might suffer in the cash and
values stored in the security boxes, located in the Front Desk.This hotel
responsability is limited to $200 USD. With this voucher | unconditionally accept to
pay for all the services | recieve from Deutsche Bank Mexico SA Inst. de Banca
Multiple, Division Financiera F/1616. | have recieve The Privacy Notice wich was
given to me and can be found at the hotel front lobby,| authorize that my personal
information be used to inform me of promotions and vacation packages, and also
given to third parties por the same purposes.| promise to give a good use to the TV
controls and AA that are in the room | was assigned.Parking fee per day $70.00
pesos.
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8 C GERMANIO 432"

'\ MEXICO INSTITUTO NACIONAL ELECTORAL i

CREDENCIAL PARA VOTAR g
NOMBRE FECHA DE NAGIMIENTO
ESPARZA 1 9/03/1 992
RIVAS,

VANESSA JANETH
DOMICILIO?, * 77

COL POSTAL 32140
. JUAREZ; CHIH.

CLAVE DE ELECTOR ESRWN9203 1 908M600
. CURP EARV920319MCHSVNOO ANODEREGISTRO 2010 01
estapo 08 Mumcwlo,O_BZ SECCION 1484
tocauoap 0001 emision 2019 Vicencia 72029



