Usr: GABRIELA VAZQUEZ -
Rep: rptPoliza

Beneficiario:

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

CHIHUAHUA

Poliza: C13460 Del 14/11/2023

Concepto: FEN - F- OC 5892 VUELOS A CD. MEXICO MTRA. OLIVA RAMIREZ ASISTENCIA CONGRESO NACIONAL DE MEDICINA.
GP COLUMBUS VIAJES S.A. DE C.V., Folio Pago: 8510

COLUMBUS VIAJES S.A. DE C.V,

Fechay
hora de Impresion
Pagina

16/nov./2023
03:32 p. m.
|

Folio / Cheque : 551064

No Cuenta Descripcién de la cuenta Cargo Abono Concepto del movimiento

0001 gg'llg-ll?89F-UACH23-5300- Pasajes aéreos G. Corriente $3,464.92 GP COLUMBUS VIAJES S.A. DE C.V., Folio Pago: 8510
0002 8270- 1 489F-UACH23-5300- Pasajes aéreos G. Corriente $1,304.08 GP COLUMBUS VIAJES S.A. DE C.V., Folio Pago: 8510
0003 SZ;g-l l-:lusqF-UAC}iza-ssoo- Pasajes aéreos G. Corriente $348.00 GP COLUMBUS VIAJES S.A. DE C.V,, Folio Pago: 8510

o) =
0004 gzég-] ILS‘)F-UACHzS-s.’.OO- Pasajes aéreos G. Corriente $3,464.92 GP COLUMBUS VIAJES S.A. DE C.V., Folio Pago: 8510
0005 g%g-: l %SOF-UACHZB-S?,OO- Pasajes aéreos G. Corriente $1,304,08 GP COLUMBUS VIAJES S.A, DE C.V., Folic Page: 8510
0006 gg?g-l I quF-UACst-Sinu- Pasajes aéreos G. Corriente $348.00 GP COLUMBUS VIAJES S.A. DE C V., Folio Pago 8510
0007 21 127;-000522 COLUMBUS VIAJES S A. DEC.V. $5,117.00 GP COLUMBUS VIAJES $.A. DE C.V., Folio Pago: 8510
0008 1112-03-5300-001 BBVA BANCOMER CTA. $5,117.00 GP COLUMBUS VIAJES S.A. DE C.V., Folic Pago: 8510
Sumas iguales => 10,234.00 10,234.00

Elaboré: GABRIELA VAZQUEZ




Usr: GABRIELA VAZQUEZ -«
Rep: rptPaliza

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

CHIHUAHUA

Fecha y | 16/nov./2023
hora de Impresion |  03:30 p. m.

Pdliza: P21396 Del 01/11/2023 Pagina | 1

Concepto: FEN - F OC 5992 VUELOS A CD. MEXICO MTRA. OLIVA RAMIREZ ASISTENCIA CONGRESO NACIONAL DE MEDICINA.
GD Compra : 23889 Factura: 69E9E, 522 COLUMBUS VIAJES S.A. DE C.V.

No  Cuenta Descripeién de la cuenta Cargo Abono Concepto del movimiento
0001 8250-1489F-UACH23-5300- Pasajes aéreos G. Corriente $3,464.92 GD Compra : 23889 Factura: 69E9E, 522 COLUMBUS
37101-1 VIAJESSA DECV.
0002 8250-1489F-UACH23-5300- Pasajes aéreos G. Corriente $1,304.08 GD Compra : 23889 Factura: 69E9E, 522 COLUMBUS
371011 VIAJES SA DECV
0003  8250-1489F-UACH23-5300- Pasajes aéreos G. Corriente $348.00 GD Compra : 23889 Factura: 69E9E, 522 COLUMBUS
37101-1 VIAJES SA DEC.V.
0004 8240-1489F-UACH23-5300- Pasajes aéreos G. Corriente $3,464.92 GD Compra : 23889 Factura: 69E9E, 522 COLUMBUS
37101-1 VIAJES S.A. DEC.V. ‘
0005 8240-1489F-UACH23-5300- Pasajes aéreos G. Corriente $1,304.08 GD Compra : 23889 Factura: 69E9E, 522 COLUMBUS
37101-1 VIAJES S.A.DEC.V.
0006 8240-1489F-UACH23-5300- Pasajes aéreos G. Corriente $348.00 GD Compra : 23889 Factura: 69ESE, 522 COLUMBUS
371011 VIAJESSA DECV.
0007 5137-37101 Pasajes aéreos $5,117.00 GD Compra : 23889 Factura: 69E9E, 522 COLUMBUS
VIAJESS A DEC.V.
0008 2112-1-000522 COLUMBUS VIAJES S.A.DE C.V. $5,117.00 GD Compra : 23889 Factura: 69E9E, 522 COLUMBUS
VIAJES S.A.DEC.V.
Sumas iguales => 10,234.00 10,234.00

Elaboré: GABRIELA VAZQUEZ




Usr: GABRIELA VAZQUEZ

Rep: rptPoliza

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

CHIHUAHUA

Poliza: P21397 Del 14/11/2023

Concepto: FEN-F PAGO TRANSPORTE AEREQ CD. MEXICO MTRA. OLIVA RAMIREZ ASISTENCIA CONGRESO NACIONAL DE
MEDICINA. GE Compra : 23889, Pago Programado: 5802

Fecha y
hora de Impresion
Péagina

16/nov./2023
03:31 p. m.
1

No Cuenta Descripcién de la cuenta Cargo Abono Concepto del movimiento
0001 83?8-[1?39F-UACH23-5300- Pasajes aéreos . Corriente $3,464.92 GE Compra : 23889, Pago Programado: 5802
0002 ;260-1-489F-UACH23-5300- Pasajes aéreos G. Corriente $1,304.08 GE Compra : 23889, Pago Programado: 5802
7101-
0003 %%E:;&‘)F-UACHH-BOO- Pasajes aéreos G. Corriente $348.00 GE Compra : 23889, Pago Programado: 5802
1-1
0004 2'2]5'8-[489F-UACH23-5300- Pasajes aéreos G. Corriente $3,464.92 GE Compra : 23889, Pago Programado: 5802
3 1-1
0003 gzsg-1489F-UACH23-5300- Pasajes aéreos G, Corriente $1,304.08 GE Compra : 23889, Pago Programado: 5802
0006 §;;g-ll-¢1189F-UACH23»5300- Pasajes aéreos G. Corriente $348.00 GE Compra : 23889, Pago Programado: 5802
37101-1
Sumas iguales => 5,117.00 5,117.00

Elaboré: GABRIELA VAZQUEZ




ﬁ gﬂﬁ%{}{ ' UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
g E SOLICITUD DE VIATICOS Y GASTOS DE VIAJE

FACULTAD DE ENFERMER(A ¥ NUTRIOLOGIA

No. Empleado:

Nombre: ROSA OLIVA RAMIREZ FRAIRE

Puesto: PTC

Adscripcion: Facultad de Enfermeria y Nutriologia

Secretaria: Investigacién y Posgrado

Transporte: Aéreo X Terrestre Publico Auto UACH Auto Particular

Salicita: Alimentos X Taxi X Gasolina Hospedaje X
Nam noches de hotel 3

Destino: CD. DE MEXICO Escalas:

Fecha: 23-oct-23

Folio: 22

Numero de acompafiantes

Salida: Fecha: 6 de Noviembre , 2023 hora: 01:12 p. m.
Regreso: Fecha: 9 de Noviembre , 2023 hora: 05:50 p. m.

Duracién de | Comisién

No. de dias: 4

Cuenta de transferencia Banco BANCO AZTECA
Clabe Interbancaria 'ca Contacto I

JUSTIFICACION DEL VIAJE

MOTIVO DE LA COMISION

Asistencia al VIll Congreso Nacional de Medicina Social y Salud Colectiva "Desafios a la salud colectiva y a la vida digna en México

despues de la pandemia”, los dias §, 7,8 ¥ 9 de Noviembre del 2023.

Se solicita $ 600 mxn para pago de inscripeion al congreso.

Se solicita traslado aéreo ida y vuelta , de Chihuahua a Cd. De México . 8e sugiere horario de salida el dia 6 a las 13- 12 hrs

y de regreso a Chihuahua el 8 de Nov. a partir de las 5:00 pm , se adjunta itinerario sugerido de volaris.

Correo: oramirez@uach.mx

Se adjunta cotizacion, autorizada en el présupuesto 2023

AUTORIZACION

INTERESADO SECRETAR RMIN' TRATIVA
7 A ALK
MST.Rosa Oliva Rdmirez Fraire Dra”Claudia Yanet Fierro Herrera Lic. Adridn Gabril PiRon Ofivas

DIRECTOR (&)

L

Dra. Mariana Yardas Beitran

RECIBO DE GASTOS COMPROBAR O DESCUENTO ViA NOMINA

Recibi de la FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA la cantidad de:

HEFmera y
Nutriolog!
Sy 8

Por concepto de gastos a comprobar en comisian conferida y solicitada en el presente formato, me comprometo a comprabar

los gastos que se realicen en la comision dentro de los siguientes 5 dias habiles al regreso del viaje y en caso de tener remanente Z 5 *”M‘ = ')@2 ‘E a “ |

reintegrario a la Universidad por medio de la Cajas Unicas. * ,‘"”‘5‘ Fa B _;
Liks r &

= = N Lo i

Debo y Pagaré: De no comprobar los gastos de la comisién conferida dentro de los siguientes 5 dias habiles al regreso del viaje, ﬁiton_zow X . i

a la Universidad Auténoma de Chihuahua realice el descuento por némina de la cantidad de $ ACULTAD DE £i ERME EREL Y NUTM@L@GM

conforme a la legislacién aplicable. SE o 0 ‘ETA H’@ \

=]
Chihushuz, Chin, a de de ADMINISTRAf] VA,
dia mes ano .
Namero empleado: | ] ) ﬂ{ . —?ﬁ:\—(—‘_
Nombre: ROSA OLIVA RAMIREZ FRAIRE Firma: 3 Rl B RN Sty Y
B Autorizé

APLICACION CONTABLE PRESUPUESTAL

Suficiencia presupuestal

Adeudos pendientes

Por los Boletos de Avién:

Por los Gastos a Comprobar:

Vo.Bo. Contabilidad

1 4 NOY 2023

Cédigo: GR FOR 58 Rev. 00 Fecha: 25/02/2019 Fecha de emisidn: 2019("'—’ ransterencld

FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA

]


Usuario
Rectángulo

Usuario
Rectángulo

Usuario
Rectángulo

Usuario
Rectángulo


29 de septiembre 2023

Dra. Claudia Yanet Fierro Herrera

Secretaria de investigacion y Posgrado

Facuiltad de Enfermeria y nutriologia

Presente.-

Por medio de la presente, integrantes y colaboradores del Cuerpo Académico
UACH 23 “Educacién, Salud y Trabajo” le hacemos llegar el presupuesto para la
asistencia y participacion en el Vili Congreso Nacional de Medicina Social y
Salud Colectiva “Desafios a la salud colectiva y a la vida digna en México,
después de la pandemia” a celebrarse los dias 6,7 y 8 de noviembre 2023 en la
Ciudad de México; con el trabajo titulado “Reflexién. Salud En El Trabajo, Apuntes
Para Un Debate Necesario” dicha presentacion seré presentacion oral. La
participacion sera de las integrantes MST Oliva Ramirez Fraire y la colaboradora

Korina Serrano Ramirez. Se adjunta la carta de aceptacion de la ponencia en el

congreso y el desglose del presupuesto.

Sin mas por el momento nos despedimos enviandole un cordial saludo

Dr. Gabriel'Barrio Echavarria
Lider CA 23 “Educacion, Salud y Trabajo”



Desglose de Presupuesto para dos personas:

Transporte aéreo Para 2 personas: $8536.00

Hospedaje: $5872.00 ocupacién doble

Alimentacién: $3000 por persona, por dos $6000.00
Inscripcion Congreso: $600 por persona, por dos $1200.00

Transporte terrestre: $3000.00

Total: $ 24608.00
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Cludad de Mexico: 1.660 alojamientos encontrados
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Ciudad de México a 26 de septiembré de 2023

Personas Autoras

PRESENTE

El Comité Cientifico del VIl Congreso Nacional de Medicina Social y Salud Colectiva, “Desafios a
la salud colectiva y a la vida digna en México, después de la pandemia”, a celebrarse los dias G, 7
y & de noviembre de 2023, le informa que su trabajo fitulado: “REFLEXION. SALUD EN EL
TRABAJO, APUNTES PARA UN DEBATE NECESARIO” HA SIDO ACEPTADO en la modalidad:
presentacion oral.

El Comité Cientifico agradece su interés, esperando su valiosa participacién en la Universidad
Auténoma Metropolitana - Xochimilco, Ciudad de México.

Se le recuerda que para presentar el trabajo de investigacién en el Congreso, deberan estar
inscritos en el mismo.

Sin otro particular, reciba un cordial saludo.

ATENTAMENTE

Comité Cientifico del VIIl Congreso Nacional de Medicina Social y Salud Colectiva




Lupita Chanez jue, 26 oct, 10:40 (hace 1
A i

para mi

Buenos dias!!

Envio cotizacion solicitada.

Volaris.

06 Nov Chih Mex 1312-1525hrs

09 Nov Mex Chih 1750-2003hrs

Tarifa Basica$4,980.00

01 objeto personal

01 equipaje de mano

Beneficios Check in en linea 05 dias antes Adelanta tu vuelo aeropuerto.

Tarifa Plus $6,963.00

01 objeto personal

02 equipaje de mano

01 maleta documentada

Beneficios Plus

Check in 07 dias antes.

Adelanta vuelo aeropuerto (sujeto a disponibilidad).
Reembolso total bonos.

Cambios ilimitados de vuelo, pago solo nivelacién tarifaria,
Prioridad en abordaje .

Adicional al costo $348.00 expedicién de boleto por persona.

TARIFAS SUJETAS A CAMBIO SIN PREVIO AVISO Y A DISPONIBILIDAD.

Cualquier duda o comentario estoy a sus 6rdenes


Usuario
Rectángulo


Viva aerobus sale

$4985

Pero no permite cambio
06 nov chih mex
1620-1838 hrs

09 nov mex-chih

1330-1645hrs

Adicional costo $348.00 expedicién de boleto por persona

Viva y volaris solo tienen un vuelo

Cualquier duda o comentario estoy a sus ordenes



- | volaris e

CONCESIONARIA VUELA COMPARNIA DE AVIACION

Tipo de comprobante:
Folio Fiscal:

RFC:
CVA041027H80 Factura:
Fecha y Hora Emisién:

Lugar de Expedicién:

Fecha y Hora de Certificacion:
Método de Pago:

Régimen Fiscal:
601 General de Ley Personas Morales

PNR:
Fecha de Compra:
Exportacidn:
Cliente
Nombre: Domicilio:

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA México, 31000

Uso CFDI
GO03 - Gastos en general

Régimen Fiscal:

RFC:
UACGB81018EG1

Sé el primero en enterarte de nuestras promos...

Sl’guenos: f @viajavolaris , @viajavolaris

603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos

@viajavolaris

I-Ingreso

7b1eb674-fddb-484f-8788-
4c97be069e8e

Serie F Folio 196560452
27/10/2023 02:28:22 p. m.

01210

27/10/2023 02:28:28 p. m.

PUE - Pago en una sola exhibicién
G7QMRY

27/10/2023

01 - No aplica

5898 8599

@ S!’

No Cantidad Unidad Clave Descripcion Tipo imp. Objeto Imp. Base Tasa/Couta Montoimp. Descuento Valor Importe
Identificacio Unidad Unitario
n
78111502 1 N/A E48 G7QMRY - Viajes en aviones  Traslado 02 - Siobjeto  $2,987.50 Tasa IVA $478.00 $1.50 $2,987.50 $2,987.50
comerciales de impuesto. 0.160000
01010101 1 NiA E48 G7QMRY - No existe en el 01-No $0.00 $1,305.00 $1,305.00
catdlogo objeto de
impuesto.

Complemento Aerolineas Importe
TUA $1,305.00
Importe con letra: > impuestos trastadados: SubTotal $4,292.50
CUATRO MIL SETECIENTOS SESENTA Y NUEVE Tasa (0.160000) $478.00  Descuento $1.50

PESOS CON 00/100 MXN Total Cargos: Impuestos Federales
Moneda: $0.00 [rasladados $478.00
XN Total $4,769.00
dp(} de Ca
1
Forma de Pago:

04 - Tarjeta de crédito

NUMERO DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT:
00001000000509846663

NUMERO DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL CSD DEL EMISOR:
00001000000503834560

SELLO DIGITAL DEL SAT:

SELLO DIGITAL DEL CFDI;

[sXpXJArGNsyELdzzK]Y X7 Atnlr6k0/+sabnNVSUSVMELwWVMRpq16d1 MLYUSMYN2+NHeXIWSBXGN/oC+dyiE0dOFQ+Hk+kmw4KYNs75nwdNC1 TLST1kL
XEDmbL4chDOuCN94PbLkspUqkGGVEEK1BIWVKmHbCNJnEGXOgEC4TLhAIQrgMHRLxQN!TImDHxaaba5kgBZr|1i+KLJVLW2grDiosKYBKoOUIMjbypkBD
3VIvnigXbSvJBtKJIVLYvNDQe3fdrFHSIBZeNNEFW6jX8Ej8Y XEFzUIFAZnnh6V4 36HILnUDUjxbX2TEdBdmAOseN3P2/iZ248596WzjMo5g==

eONCIqueszﬁrNSHaAsB.’GKCb|\AOerNLQQeGMAorRzNRXIYa?szSvTxIbCCFHVWjSSudeLezOGKLBayQ?CgWWN FQXmIBEeynQEVGQULL8+IY+ox
r5/wo802TP/bU4zofPFmq/ |gOBwOQOgYUBUBPopequJJzAuHPETkgIhJRX3ryy34rO?Stf!yobV3J.fUAjOvG 1wlyScoOFn5f7iAXJMIdPcqssheKLTegl+xSHIM
5nGzlaysyKWaHQVzmLp05tdmsT4InSpR1 ShYMMCd8F5Ws/Kf36z2SPAEpP3FsI8TrSWCj01dVoZoy8NNNIHEj7hHBEFeX 1 SBLZm1hgg==

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT:
[11.1]7b1eb674-fddb-4841-8788-

4c97be069e9e|2023-10-27T14:28:28|LS01306189R5|e ONClgmJezmOfirNSHaAsB/GKChbI IAOx0eNLQ9e6MAorRzNRX/Ya7zb/5v7xIbCCFHVW|S8udel ez
OGKL3ayQ7CgWWNFQXmIBEeynQEVGQJ LLS+IY+ox{5M0902TP.’bU4zofPqu!lgﬂSwOQOgYUBUBPopequJJzAuHPETkg.chRXBryy34r07stflyobV3Jf
UAJOVG TwlyScoOFn5f7iAXJM9dPcqssheKL Tegl +xSHId5nGzlaysyKWaHQVzmLp05tdmsT4InSpB1 ShYMMCdSFSWSJ‘KfSGZSPAE;)BFsJBTrISWCjD 1dVoZc

yBNNNIHE]j7hHBEFeX 1SBLZm1hgg==|00001 000000509846663||
RFC proveedor de certificado:
LSO1306189R5

Este documento es una representacién impresa de un CFDL.




Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

CVAD41027H80

Folio fiscal

7B1EB674-FDDB-484F-8788-
4C97BEOBIESE

Total del CFDI

$4,769.00

Nombre o razén social del
emisor

CONCESIONARIA VUELA
COMPANIA DE AVIACION

Fecha de expedicién

2023-10-27T14:28:22

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del
receptor

UAC681018EG1

Fecha
certificacidn
SAT

2023-10-
27T14:28:28

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

UNIVERSIDAD AUTONOMA
DE CHIHUAHUA

PAC que certificé

LS01306189R5

Estatus de cancelacion

Cancelable con aceptacion

Imprimir



COLUMBUS VIAJES Factura 23491

CVI860331P48 FOLIO FISCAL (UUID)
REGIMEN FISCAL: 601 - General de Ley Personas Morales C5546829-1F40-4347-A70A-0795EA29E0DY
PERIODISMO, 305A, MAGISTERIAL, 31310, CHIHUAHUA, Chihuahua, México NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT
TEL 6145000 00001000000506204896
CLIENTE NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA 00001000000516897626
COLUMBUS ""MESE ; UAC681018EG1 FECHA Y HORA DE CERTIFICACION
SA.BELY. USO CFDI: GO3 - Gastos en general. 2023-10-27T14:38:33
DOMICILIO FISCAL: 31000 RFC PROVEEDOR DE CERTIFICACION
REGIMEN FISCAL: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos STA0903206B9
ESCORZA, No 900, Zona Centre, 31000, Chihuahua, Chihuahua, Chihuahua, México FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI
2023-10-27T14:25:36
LUGAR DE EXPEDICION
31310
CONCEPTOS
Descripcion
1.00 E48 EMISION DE BOQLETO CHIH MEX CHIH A NOMBRE DE ROSA OLIVA RAMIREZ $ 300.00 02 - Siobjeto $ 300.00
FRAIRE ' de impuesto.
Clave Prod. Serv. - 90121502 Agencias de viajes
Impuestos:
Traslados:

IMPORTE CON LETRA

TIPO DE COMPROBANTE
FORMA DE PAGO
METODOQ DE PAGO
MONEDA

VERSION
EXPORTACION

002 IVA Base - 300 Tasa - 0.160000 Importe - $ 48.00

TRESCIENTOS CUARENTA Y OCHO PESOS, 00/100 MXN SUBTOTAL $300.00
TRASLADO IVA TASA 0.160000 $48.00
| - Ingreso TOTAL $ 348.00

08 - Vales de despensa

PUE - Pago en una sola exhibicion
MXN - Peso Mexicano

4.0

01 - No aplica

SELLO DIGITAL DEL CFDI

a/eCfPdbTK+mE7 SUxgEfINZKY poQkFcH+MNCcEm7gD1KeeOG Tq0zm TzmqL7IgF Hke/7jiim NFVgAGI9B/hMgoWnauW4rQwWEoZZRZx3+VPQOjrMC40Cvs49Vi+nFbT
+LLa/oDt4GjSeq/vNINF CjVtGhpTd6Mo+XLAPL 2XuSwBQFuDIKOY pitjOsBg56/GJGuxBEN Itr YksKXEOzxtNBO/LPh8RDs0S5ymm/9zplzeBwelxxCZF o+ DWBnmiwG4haCU
T9KMYznu3RdZkAxm +WwRIXRZOWxSp2tOntNgX CHdzIHE7 YsI0inmiZ/06P7iSr8SwgxOY7 0/2JoSEmiKdmw==

SELLO DIGITAL DEL SAT

nll+LgNcSWIKPMBRQ3QZqwIR +zzavRtOv7 gjcCQI7heS/ASnPFUNXJ04tZap15QkselayL 5aQHHBycAr040gX8gC OPnjtHKTvG X20Brg8PkicpewewXQfixpx 1VulcMTTVWA
3V7n/HKAIRZGogts Y fwDJI1bkbvTzXwpZBJ1 1uvili8x/+gjsinRyjuyWRTkwQ3pctiDaPe/QY 21 WF83epp8leC 1 RGIEBILIFI/tcF8/680fSBsxThKaZM2VVed4UvkRReqJcGCYb
3i0j2iSSdPIKIN2WpVywonXAaTNyENvBco7 QOSELfEragtvbMi+004C|DJ1xuligGax+11e6AVA==

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

||1.1]C5546829-1F40-4347-A70A-0795EA29E0D9|2023-10-

27714:38:33|STA0903206BS|a/eCfPdbTK+mE/7 SUXQEfINZKYpoQkFcH+MNcEm7gD1KeeOGTg0zm TzmaL 7igF Hke/7jimNF ) VaAGISB/hMgoWnauW4rQwWEoZZRZx3
+VPQOjrMC40Cvs49Vit-+nFbT +LLa/oDt4GjSeq/vNINF C|ViOhp Td6Mo+XLApL2XuSwBQF uDtKOY pitj OsBg56/GJGUxBENIrYksKX EOQzxtNBO/LPhBRDs095ymm/9zpl ze8
wehxCZFo+DWBnmiwG4haCU79KMYznu3RdZkAxm +WWRIXRZOWxSp2tOntNgXCHdzIHB7 Y sIOfmfZ/06P7i5r9Swgx0Y7 o/2JoSEmiKdmw==|00001000000506204896

Fefa Adariimanta ac 1ina ranracantariAn imnraca Ada 1in CENI Panina 1 dAa 1



_HACIENDA ' g8sar

by

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor Nombre o razon social RFC del receptor
del emisor

CVI860331P48 COLUMBUS VIAJES UACB81018EGT

Folio fiscal Fecha de expedicién Fecha

certificacion SAT

C5546829-1F40-4347-A70A- 2023-10-27T14:25:36 2023-10-

0795EA29E0D9 27714:38:33
Total del CFDI Efecto del comprobante Estado CFDI
$348.00 Ingreso Vigente

Nombre o razén social del
receptor

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE
CHIHUAHUA

PAC que certificé

STA0903206B9

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacion

Imprimir



UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA

Fecha: 27-oct-2023 Solicitud: 413
Centro Procedencia: FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA
Departamento Procedencia: SECRETARIA ADMINISTRATIVA

Destino: SECRETARIA ADMINISTRATIVA

Monto Aproximado: $0.00 Tipo de Moneda: PESOS
Fondo: 1001 FONDO DE OPERACION GENERICO

Tipo de Solicitud: ADQUISICIGN DE MATERTALES Y EQUIPCS
Para:

Tramite X
Descripcidn:

PAGO TRANSPORTE AEREQ CD. MEXICO MTRA. ROSA OLIVA RAMIREZ ASISTENCIA CONGRESO NACIONAL

Nota: El Asunto y/o Documentacién turnada para su tramite, implica que el Area a su carge se apegue a la normatividad
vigente.

FIRMA DE RECIBIDQ

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA

Fecha: 27-0ct-2023 Solicitud: 413
Centro Procedencia: FACULTAD DE ENFERMERIA Y NUTRIOLOGIA
Departamento Procedencia: SECRETARIA ADMINISTRATIVA

Destino: SECRETARIA ADMINISTRATIVA

Monto Aproximado: $0.00 Tipo de Moneda: PESOS
Fondo: 1001 FONDQO DE GPERACION GENERICO

Tipo de Solicitud: ADQUISICION DE MATERIALES Y EQUIPOS
Para:

Tréamite X
Descripecién:

PAGO TRANSPORTE AEREQ CD. MEXICO MTRA. ROSA OLIVA RAMTIREZ ASISTENCIA CONGRESO NACIONAL

Nota: El Asunto y/o Documentacién turnada para su tramite, implica que el &rea a su cargo se apegue a la normatividad
vigente.

FIRMA DE RECIBIDO
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CHIHUAHUA

Usr: LAURA IRACHETA
Rep: rplOrdenCompraForma

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

Fechay |27/oct./2023
hora de Impresién | 06:00 p. m.

Orden de Compra: 5992 Fecha: 27/0ct./2023
Proveedor: 522 Referencia: 413
COLUMBUS VIAJES S.A.DEC.V. CVI860331P48
PERIODISMO No. 305-A . Fecha Recepcion:
COLONIA MAG!STER'AL, Chlhuahua, CHIHUAHUA 27/10/2023
Entrega : Sin Almacen
Sin Almacén Chihuahua, CHIHUAHUA
Producto /
Servicio Descripcion Cantidad Costo Importe IVA Total
3710100001 PASAJES AEREOS NACIONALES 1.00 $2,987.00 $2,987.00 477.92 3,464.92
3710100001 PASAJES AEREOS NACIONALES 1.00 $1,304.08 $1,304.08 0.00 1,304.08
3710100001  PASAJES AEREOS NACIONALES 1.00 $300.00 $300.00 48.00 348.00
SubTotal IVA Total
$4,591.08 525.92 5,117.00
: ~\
: __FORMULO REVISO AU{I’ORIZP'\

A




Datos Banco
I
BANORTE

CTA DE CHEQUES N

INTERBANCARIA BANORTE
|

NOMBRE COLUMBUS VIAJES SA DE CV


Usuario
Rectángulo

Usuario
Rectángulo

Usuario
Rectángulo


Comprobante Pago Bserbancario https://www.bbvarfesemsh. mx/SMXBDNTE5Amrsiionetpibee v7/serv...

BBVA

Fecha y*hora de consulta 14/11/2023 12:11:48 PM Contrato 00045586
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE

Normkrgictel Clignts CHIHUAHUA FAC ENFERMERIA

BBVA Net Cash - Pagos Interbancarios
Operacion autorizada

Transferencia en proceso de validacion y aplicacion.

1

o

i)

Datos del firmante

Usuario: ADMIN1 Poder: 100%

Datos de la operacion

Tipo de operacion: Pago Interbancario

Descripcion: 0C5992 COLUMB Importe de la operacién:  5,117.00 MXP
Cuenta de retiro: _ Cuenta de deposito: _
‘ Divisa de la cuenta;: MXP Divisa de la cuenta: MXP
UNIVERSIDAD AUTONOM A
Titular de la cuenta: DE CHIHUAHUAFAC E Titular de la cuenta: COLUMBUS VIAJES SA DE CV
NFERMERIA'Y NUTRIOLO

Nombre banco destino: BANORTE

Fecha de creacion: 14/11/2023 Fecha de aplicacion:  14/11/2023
Concepto de pago: EEE}AOS A ERHERDSA Referencia numérica:
Instrumento de seguridad: ASD 6550887610 Hora de captura en el canal: 12:11:26

Datos de confirmacion de la transferencia

Folio interbancario: 0000837616 Clave de rastreo: 002601002311140000837616
Folio de firma: 0061551058 Folio tnico: 1401202311141211260061551064

Estado operacidn

Porcentaje Firmado: 100% Estado: Operado
. Detalle de firmas
Accién Usuario Porcentaje aportado Fecha
CREQ ADMIN1 —% 14/11/2023
FIRMOQ ADMIN1 100 % 14/11/2023 7
BBVA México, S.A., Institucion de Banca Muiltiple, Grupo Financiero BBVA México www.bbvanetcash. mx

Idel 14/11/2023, 12:11 p. m.


Usuario
Rectángulo

Usuario
Rectángulo


