Usr. Julissa Marguez
Rep. rptPoliza

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

Poliza: C13949 Del 24/10/2024

CHIHUAHUA

hora de Impresion
Pagma| |1

Concepto: GP Recuperacion de Gasto, Folio Comprobacion de Gasto: 2745 Gasto por Comprobar: 0

Folio / Chegue : 1

Beneficiario: TORRES MONTES MIGUEL ANGEL
No Cuenta Descripeién de la cuenta Cargo Abono Concepto del movimiento
0001 8240-1489U-UACH24-4300- Viaticos en el pais G. Comiente $347,00 FF: 489U, GC TORRES MONTES MIGUEL ANGEL
37501-1
0002  8240-1489U-UACH24-4300- Impuestos y derechos G. Corriente $468.00 FF: 14890, GC TORRES MONTES MIGUEL ANGEL
39201-1
0003 8220-1489U-UACH24-4300- Vidticos en el pais G. Corriente $347.00 FF:1489U, GC TORRES MONTES MIGUEL ANGEL
37501-1
0004 8220-1489U-UACH24-4300- Impuestos y derechos G. Corriente $468.00 FF.1489U. GC TORRES MONTES MIGUEL ANGEL
39201-1
0005 8250-1489U-UACH24-4300- Impuestos y derechos G. Corriente $468.00 FF.1489U, GD TORRES MONTES MIGUEL ANGEL,
i9201-1 Folio: 25051, Factura: 91FD
0006 8§250-1489U-UACH24-4300- Viaticos en el pais G. Corriente $347.00 FF-1489U, GD TORRES MONTES MIGUEL ANGEL.
37501-1 Folio: 25052, Factura: FC77
0007 $240-1489U-UACH24-4300- Viaticos en el pais G. Corriente $347.00 FF:1489L, GD TORRES MONTES MIGUEL ANGEL.
37501-1 Folio: 25052, Facwra: FC77
0008 8240-1489U-UACH24-4300- Impuestos y derechos G. Corriente $468.00 FF:1480U, GD TORRES MONTES MIGUEL ANGEL.
39201-1 Folio 25051, Factura: 91FD
0009 5137-37501 Viaticos en el pais $347.00 FF:1489U, GD TORRES MONTES MIGUEL ANGEL,
Folio: 25052, Factura: FC77
0010 5139-39201 Impuestos y derechos $468.00 FF 1489V, GD TORRES MONTES MIGUEL ANGEL,
Folto. 25081, Factura: 91FD
0011 2112-1-000001 PROVEEDOR GLOBAL $347.00 FF.1489U, GD TORRES MONTES MIGUEL ANGEL,
Folio: 25052, Factura: FC77
0012 2112-1-000039 FIBRA ESTATAL CHIHUAHUA SA $468.00 FF1489U, GD TORRES MONTES MIGUEL ANGEL,
Folio® 25051, Factura: 91FD
0013 8260-1489U-UACH24-4300- Viaticos en el pais G. Corriente $347.00 FF 1489, GE TORRES MONTES MIGUEL ANGEL
37501-1
0014  8260-1489U-UACH24-4300- Impuestos y derechos G. Cormente $468.00 FF:1489U, GE TORRES MONTES MIGUEL ANGEL
39201-1
0015 8230-1489U-UACH24-4300- Visticos en el pais G. Corriente $347.00 FF-1489U, GE TORRES MONTES MIGUEL ANGEL
37501-1
0016  8250-1489L)-UACH24-4200- Impuestos y derechos G. Corriente $468.00 FF.1489L, GE TORRES MONTES MIGUEL ANGEL
39201-1
0017 8270-1489U-UACH24-4300- Viaticos en el pais G. Corriente $347.00 FF'1489U, GP Recuperacion de Gasto, Folio Comprobacian
37501-1 de Gasto: 2745 Gasto por Comprobar: 0
0018 8270-1489U-UACH24-4300- Impuestos y derechos G. Corriente $468.00 FF:1489U, GP Recuperacion de Gasto, Folie Comprobacion
39201-1 de Gasto® 2745 Gasto por Comprobar 0
0019 8260-1489U-UACH?24-4300- Viaticos en el pais . Corriente $347.00 FF:1489U, GP Recuperacion de Gasto, Folio Comprobacion
37501-1 de Gasto: 2745 Gasto par Comprobar: 0
0020 8260-1489U-UACH?24-4300- Impuestos y derechos G. Corriente $468,00 FF:1489L, GP Recuperacion de Gasto, Folio Comprobation
39201-1 de Gasto: 2745 Gasto por Comprobar. 0
0021  2112-1-000001 PROVEEDOR GLOBAL §347.00 FF:1489U, GP Recuperacion de Gasto, Folio Comprobacion
de Gasto: 2745 Gasto par Comprobar: 0
0022  2112-1-000039 FIBRA ESTATAL CHIHUAHUA 54 $468,00 FF:1489U, GP Recuperacion de Gesto, Folio Comprobacion
de Gasto. 2748 Gasto por Comprobar. 0
0023 1112-02-0002-003 BANCOMER CTA. 0122309130 FAC. $815,00 FF:, GP Recuperacion de Gasio, Folio Comprobacion de
Gasto' 2745 Gasto por Comprobar: O
Sumas iguales => 4,890.00 4.850.00
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Modificé: Julissa Marquez

Fecha y | 07/nov./2024
01:09 p. m.



24/10/2024

MIGUEL ANGEL TORRES MONTES 815.00
*(Ochocientos Quince PESOS 00/100 MN)*

; - 2074
Nimero de cheque: 1
REEMBOLSOPRACTICA MIGUEL ANGEL TORRES MONTES, GUERRERO, 4 OCTUBRE

Ntimero de cheque: 1
REEMBOLSQPRACTICA MIGUEL ANGEL TORRES MONTES, GUERRERO, 4 OCTUBRE
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"unwensmmmonomms CHIHUAHUA

RFC: UAC681018 EG1 ;
OFICINA : 0711 GOBIERNG CHIHUAHUA |
No DE CUENTA: 00122309130 -

CHIHUAHUA, CHIH. -

-~ 0%
REEMBOLSOPRACTICA MIGUEL ANGEL TORRES VIONIES{ GIRRERG, 4 DCTYBRE !

Namero.de cheque: 1

f

Nimero de cheque: 1
REEMBOL PRACTICA MIGUEL ANGEL TORRES MONTES, GUERRERO, 4 OCTUBRE
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UF4300 12634 &

MIGUEL ANGEL TORRES MONTES
Fondo: 1001

REEMBOLSOPRACTICA MIGUEL ANGEL TORRES MONTES, GUERRERO, 4 OCTUBRE

$815.00 MN.
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SECRETARIA ADMINISTRATIVA
OF:912 /2024
ASUNTO- EL QUE SE INDICA

UNIVERSIDAD AUTONGMA DE

CHTHUAHUA

Chihuahua, Chih., 14 de octubre del 2024

L.A.E. ALBERTO ELOY ESPINO DICKENS
DIRECTOR ADMINISTRATIVO
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
PRESENTE. -

Por medio de la presente, envio un cordial saludo y me permito hacer mencion del
oficio 848, que se refiere a la practica realizada por la maestra Laura Raquel
Orozco Meléndez. En seguimiento a dicha practica, solicito su amable apoyo para
gestionar ante la instancia correspondiente el reembolso de viaticos por concepto
de alimentos y casetas, por un monto de $815.00 (Ochocientos quince pesos 00/100

M.N.).

Este reembolso corresponde al C. Miguel Angel Torres Montes, con numero de
empleado , quien participé en dicha actividad como parte del personal de
apoyo para el traslado del grupo de alumnos al municipio de Guerrero, Chihuahua.

Se Anexa a la presente las facturas correspondientes a los gastos realizados
durante el viaje para el reembolso.

Sin mas por el momento, agradezco su apoyo en la gestion de este tramite y quedo
a sus ordenes. TESO":EREA

APAIRIA
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Tel +52(614) 439 1844

Chihuahus, Chils Méxicu




@ ‘ ' UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

AT FORMATO DE COMPROBACION DE VIATICOS Y GASTOS
NOMBRE: MIGUEL ANGEL TORRES MONTES
PUESTO: OPERADOR FECHA: 14/10/2024
ADSCRIPCION: FACIATEC No. EMPLEADO:

RESULTADO OBTENIDO EN LA COMISION CONFERIDA

PRACTICA DE CHIHUAHUA A GUERRERO EL DIA 4 DE OCTUBRE
EL OPERADOR FORMO PARTE DE ESTA SALIDA, EN EL CUAL SE TENIAN CONTEMPLADOQ VIATICOS

A CONTINUACION SE DETALLA LO QUE SE GASTO

COMPROBACION DE GASTCS

No. Fra./Rbo. Nombre del Prestador del Servicio Hotel Alimentos Combu'stib’l' Otros
PNR2558661 |CERTIFICADO DE PAGO POR DERECHQO DE P 468.00
100812 PIZZERIA LOS ARCOS 347.00

815.00

EIQUIDACION DE GASTOS
GASTOS A COMPROBAR RECIBIDOS POR TRANSFERENCIA No.

CANTIDAD SOLICITADA

{-) GASTOS COMPROBADOS EN EL PRESENTE FORMATO

DE FECHA

815.00

(=) DIFERENCIA A MI CARGO DEPOSITADA EN CAJA UNICA (Anexar comprobante)

(=) DIFERENCIA A MI FAVOR QUE EN CASO DE SER AUTORIZADA

SERA LIQUIDADA EN LOS PROXIMOS DIAS
Nota: En caso de que la diferencia a cargo no sea depositada en Caja Uhica ¢ la comprobacién (parical 6 total) no

cumpla con la legislacion aplicable, sera descontada a través de némifa, en la quincena mas proxima a la fecha de
la presente liquidacion, tal como lo autorizo en el formato de solicitug de viaticos 6 astos or lo anterior expuesto
el interesado otorga nuevamente su autorizacion para dicho descugfjto. /

F|RM DEL SEC AR| RMA DEL DIRECTRR, COORDINADOR 0 JEFE DE
FIRMA DEL INTERESADO ISTRAT (6} A
M et B 'T_""/""'T\ (et

MIGUEL ANGEL TORRES MONTES . DR. MIGVEL ANGEL F'INON MIRAMO DR_ﬂARDO“RbN GONZALEZ ALDANA
Ve

AUTORIZACION DE Dl#EREuXA AFAVOR

/
\_\/ /

DIRECTCOR F}(DMINESTRATIVO

VIA FOR oa/ /k v No.de Revisién:1 Fecha de Revisién: 2024
?ﬁWERSIEABADECHIHUAHUA
AFECTAR RECIBIDOC e

PRESUPUESTO FACULTAD
18 0CT 2024

DIRECCION ACRERISTRATIVA
Maria LuisaOntiveros DR
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IZZERIA LOS ARCOS

Km. 2 CARRET. A LA JUNTA # SN, COL. PRI |

CUAUHTEMOC, CHIHUAHUA, CP: 31523
Tel.(625)581-15-78, R.F.C..UEPR780319GI1

Regimen Fiscal: 612/Personas Fisicas con Actividades Empresariales y Profesionales

Folio: 100812

Numero de Serie del Certificado del CSD
00001000000510119040

Folio Fiscal
1BABEE79-B534-413F-B6C1-FAQ4F959FCT7

Pais: MEXICO Fecha y hora de emision

R.F.C.: UACB81018EG1 Expedido en: 31523

Nombre: UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA Regimen:603 2024-10-04718:26:37

Calle: ESCORZA Int: O Ext: 900 CP: 31000 *echa y hora de certificacior

Localidad: Municipio: CHIHUAHUA Estado: CHIHUAHUA 2024-10-04T18:26:40
Cant. Codigo Cve/ProdServ  Descripcion TASA  Unidad Precio importe

Cadena Original del Camplemento de certificacion digital del SAT.
11.1]18ABEE79-B534-413F-B6C1-FAO4F959FCT7|2024-1 0-
04T18:26:40/PPD101129EA3|OMYdK+rxXGtwwbD+1J1pESCNYDnBMetJ880/xqwB7e7 Faén
HIXhuctg8HUywam0GEVBL7peURCBKKEYZB+fzCQ1 STTKUCRUT(jCkz076SEZXzXESL2up67C
vDASLzZNpFiFqaDtgpyR/46ydzP+V671
Sello del SAT:

CYWivUKB7|MKAjOXvgO+DJKI2z34Zc0Segk TcOBRuusopvDCIFwuqlOzxEABN
1yDB6I09g6p09858hqqZo0p3d04AGIVo+AKSQCCATEIJMQEABVFUjSYXI CfptFkkbSQOwifISpS5q4xvZiwaBj

KVW4UCbgVAzitOUOMIXzagXERtKnmz SuM+pMGmeymf+DSxpC/F3FIEQcPoLLavKkizYMRISG5LIG
JPKtbF1jGeEsYielO+HcYOV 11 egMdphINWBTZHrAQoONNEAYd7Ke1 QxTcQwOhJzjasQvBRTAx4

baileYKRAWBFOBHC 1451g80hEXg+uVsEze8nDA==/00001000000705828441||

78eW9yWsnNRgKOZm1al7ho7 P84hkLamiF oEF/COqmMryBE1 pYxNmiFDISIPS2FvCgo/qinV JMITIXKaE6FB4RACYS

SEOQTOtByWvMnmrNuXTWpLcJGnRacgHGR Tds6 Tx5mj0GCHV52Q40aAwF 4zIC+28r0

uSAHANBNC8IV3UrSZTrZO4F1sSthGOUWVGApPv4EQ==

1.00 1 80101501 CONSUMO 0.16 E48 Unidad de $299.14 $299.14
servicio
-— 6
Excentos $0.00 Gravados $259.14 MN‘V—* l e |
Total con Letra: TRECIENTOS CUARENTA Y SIETE PESOS 00/100 M.N] SubTotal: $299.14
DEBO(EMOS) Y PAGARE(MOS) INCONDICIONALMENTE A LA ORDEN DE RANDOLPH UNGER PLETT EN SU
DOMICILIC DE ESTA ClUéﬂD,Lﬁ CANTIDAD DE § IMPORTE DE MERCANCIA RECIBIDA A MHNUESTRA) IVA (16%): 47.86
ENTERA SATISFACCION SI NO ES CUBIERTO A SU VENCIMIENTO CAUSARA EL __3 % MENSUAL DE
INTERESES MORATCRIOS. IEPS: 0.00
Uso del CFDI: GO3 Moneda: MXN Tipo: | Total: $347.00
S:il‘:‘oKDigilal del CFDI Forma de Paqo: Metodo de Pago: Cuenta:
e oMo Do e SE QepoLL AMKKVMR /04/Tarieta de crédito / PUE/Pago en una sola exhibicicn 0000

ZitOUOMIXzagXERtknmzSuM+pMGmeymf+D9xpC/F3FIEQePoLLdvKkIZYMR
J5g5LIGHIXhuctgBHUywamOGEVIBL7peURCBKKEYZB+zCQ15TTKUCRUT
Ckz076SEZXzXESL2up67 CJPKIbFiGeEsYielO+HeYOV11egMdphINWBTZH
rAQoONNEAYdTKe1QxTeQwOhlzjasQvBRTAx4vDASLzZNpFfFqaDtgpyR/M46

ydzP+VE71bai0eYkRAWBF OBHC 1451980hEXq+uVsEzeBnDA==

Este documento es una representacion Impresa de un CFDI 4.0




14/1{}/2_41, 121 . . ' Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

i HACIENDA g8sar -

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor * Nombre o razén
social del emisor

UEPR780319GI1 RANDOLPH UNGER
PLETT

Folic fiscal Fecha de expedicion

1BABEE79-B534-413F- 2024-10-04T18:26:37

B6C1-FAO4F959FCT77

Total del CFDI Efecto del

comprobante
$347.00 Ingreso

httmolhimrifimmndal £+

RFC del receptor

UAC681018EG1

Fecha
certificacion SAT

2024-10-
04718:26:40

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

UNIVERSIDAD AUTONOMA
DE CHIHUAHUA

PAC que certifico

PPD101129EA3

Estatus de cancelacién

Cancelable sin aceptacién

Imprimir
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Chihuahua

GOBIERNQ DEL ESTADO

CERTIFICADO DE PAGO POR DERECHO DE PEAJE
FIBRA ESTATAL CHIHUAHUA SA DE CV

FEC151125BQ8 FOLIO: PNR2658661
LUGAR Y FECHA DE
EXPEDICION

Régimen Fiscal: 603- Personas Morales con Fines no Lucrativos Chihuahua 31350
15-10-2024

Nombre: UNIVERSIDAD AUTONOMA DE

CHIHUAHUA

R.F.C: UAC681018EG1

Uso del CFDI: GO3: Gastos en general

Folio Fiscal: 1B23B673-0558-5543-8D4D-

B81C6079D91FD

No. Certificado: 00001000000517786844 Este documento es una representacion impresa de un CFDI Version:4.0

Clave Producto Clave Cantidad Deseripcitn Precio Unitario impuesto Redondso Importe
o Servicio Unidad Univ.
93161700 c62 1 RC2207192794 |$225.00 $9.00 $0.00 $234.00
CUAUHTEMOC
93181700 ce62 1 RD4227284508 |$225.00 $9.00 $0.00 $234.00
CUAUHTEMOC

CUATROCIENTOS SESENTA Y OCHO PESOS CON 00 CENTAVOS 00/100.-MXN Subtotal $468.00

Total $468.00

Metodo de Pago: PUE- Pago en una sola exhibicién Forma de Pago: Efectivo

Cadena Originel del Complemento de certificacién digital del SAT:

111.1]1B23B673-055B-5543-8D4D-81C6078D91FD|15/10/2024 09:38:05 a.
m.|WUivnS/c/ingi3SsGlulvaAa58tCLOMAGINDZ +6Px9hsRkSckalygQinAdHy/s TxfiPXTV lyTiuo0gAVagsfQEv+m8r
KVSKLzWSbcSINNSnYCF uByns80RvxrbRFhToOKJUUSdikQ4wv4VdjBsY QU3caSikiexBbvmRJgJ+/XEQIXD5SClw
8/G316zydInQeyq27sLukaXnB8gRvhrRnedxsukOmDksg01 922/Vx0PSAB|LZa8r5NaarWuhAyS6qjkqWQUDO3EX
OCSdelg\s'\éﬁPTOEODfuIGESdnGYHhldploSCppxybOg209LzOYxlo?;’1qF uQLxze+/75h51V7F0yJg==|00001000000
70250

Sallo SAT:

N)waDd.TGVvOXItDaHy?dvaQhWSYBOithiXQijAmA+i4%OszUthVq1 B8WsKIzBigvFM3VM/yFyICsgbDXb
q;’uvxZivacB+AchqFSBUGBC+UA7Snr:§iUrM9A£’vaquKWm §j1CiuhoJu?532TAZKemCousBDbh0JH4+UCM2
G2pmxaonrQodc)Nbolp7gAZgeKwXmZrlaVFaPzHs4Ns4EdDT, UgBHVPupFeuhq5iL7EeABRK|FOndBIKQr/Sma

zudbFdRQhR.'OwaX25.'vagBzWWwwprSDiNmSZerSXmSTsIIEzDOwrQRXTqDVONzBquHSE3y6ctGg==
Sallo Digital del CFDI:

WuivnSfdianSSstu|vaAa59tCLOmAGfNbZ+SPXQhSngckalngIpMHy.'s1xﬁPxTVlyTiuoOqAVaqszEv#markV
SKLZWSchiNN5nYCFuC))emsEDvarbRFhToOKJUU9da‘kQ4wv4VdjS9Y003caSjkf8bivaJqJﬂ‘XEQIxDSCIWBI
G3162ydInQeyq27sLx/kaXnB8qRvhrRne9xsukOmDksg0192z/VX0PIAB] aBroNaarWuhAyS6aqlkqWQUDO3EX0
03dQKWGPTOioOfulG2SdnSYHhi4ploSCppxyngZoSLzOYx!o?j1un Lxzc+75h51VTFOyJg==

Fecha de Certificacion Versién No. Certificado SAT
15-10-2024 09:34:26 1.1 00001000000702501858

Tipo De Comprobante: |- Ingreso




% HACIENDA  SSsaw -

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor Nombre o razoén social RFC del receptor Nombre o razén social del

del emisor receptor
FEC151125BQ8 FIBRA ESTATAL UAC681018EG1 UNIVERSIDAD AUTONOMA DE
CHIHUAHUA CHIHUAHUA
Folio fiscal Fecha de expedicion Fecha certificacion =~ PAC que certifico
SAT
1B23B673-055B-5543-8D4D- 2024-10-15T09:34:26 2024-10- SCD110105654
81C6079D91FD 15T09:38:05
Total del CFDI Efecto del comprobante  Estado CFDI Estatus de cancelacién
$468.00 Ingreso Vigente Cancelable sin aceptacion
Imprimir
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GOBIERNC DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
UERECHO PO USC DE CARRETERAS DE CUOTA

Laseta: CUAUHTEMNG Fecha: 04/10/2024 08:42:41
Clase: TOZH Carril/Sentido:4B NOR-SUR
Tarjfa: 225.00 Eje Ex: (+0)0.00

Impto Univ: 5.00 Impto Univ Eje: G.00
Redondeo: 1 00 Redondeo Eje: 0.00

Folio: 0. =4 Importe Total: 234.00

__FACTURACIUN: RD4227284508
En cazo ae testro reporte innediatamento 2l 8002885700 o al 8008002880 y
proparciona: ei No. de poliza:1350201412 . Vigencia para fuctuiar 65 dia

ll*lllJIIIJMIIIJNJIIIffl lllfll ll‘illmll Ll
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GOBIERND DEL

P e BOR Lt

Lanlilar I
Clase:

larifa: .0
Impto Univ: oo
Redonden: @ =
Folin: 075

LriUAHUA
-2AS DE CUGTA

cones DAA0/2024 14 14:48
Larril/Sentido: 28 SUR-NOR

Eje Ex: {+0;0.0C
Impto Univ Eje: 0.00
Redondeo Eje: 0.00
Importe Total: 234.00

FALTURADIUN R(2207192794
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TGS 7 Vigancia pao facturar 35 e
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04 - 10 2024

UF4300 11964

MIGUEL ANGEL TORRES MONTES
Fondo: 1001

VIATICOS MIGUEL ANGEL TORRES MONTES, GUERRERO. CHIH. 4 OCT 2024

,446. 00 MN.

P 0 WM‘}‘) F@f
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UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
SOLICITUD DE VIATICOS Y GASTOS DE VIAJE

NOMBRE: MIGUEL ANGEL TORRES MONTES AREA/U.A.: FACULTAD DE CIENCIAS AGROTECNOLOGICAS
FECHAS SALIDA:  04/10/2024 RETORNO: 04/10/2024 EVENTO: PRACTICA
Fecha de elaboracion: 02-oct-24
Puesto: OPERADOR No. Empleado:
Transporte: Terrestre Casetas X Auto
Aéreo Publico AUTO UACH Particular
Solicita: Alimentos X Taxi Gasolina Hospedaje
NUm. noches de hotel

Destino: GUERRERQ, CHIHUAHUA Escalas:
NUmero de acompanantes
Salida: Fecha: 04-0ct-24 Hora: 07:00a. m. Duracién de la comision
Regreso: Fecha: 04-oct-24 Hora: No. de dias: 1
Cuenta de transferencia =~ ___ . Banco SANTANDER
Clabe Interbancaria Cel. Contacto

JUSTIFICACION DEL VIAJE

MOTIVO DE LA COMISION:

viaticos para chofer

- piire? =7 onrT o |

A rni NG

CON RECU RSOS PROPICS
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DIRECTOR, COORDINADOR O
INTERESADO SECR 10 ADMINIS TIV COORDINADOR / J. AREA IRECTO! NISTRATIVO!
Neqn] A T2 s Jpe f :

MIGUEL AHGEL TORRES MONTES DR, JIGUEL ANGEL PIfON MIRAMONTES / CR. RICARDO AMRON GONZALEZ ALDANA LAE ALBERTO Ef\EsP0 DRKENS
RECIBO DE GASTOS COMPROBAR O DESCUENTO. VIA NOMINA ' / N/
Recibi de la UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA LA CANTIDAD DE : $ 2,446.00

Con letra: (Dos mil cuatrocientos cuarenta y seis pesos 00/100 M.N)
Por concepto de gastos a comprobar en comision conferida y solicitada en el presente formato, me comprometo a comprobar
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

reintegrario a la Universidad por medio de la Cajas Unicas.
Debo y Pagaré: De no comprobar los gastos de la comision conferida dentro de los sigulentes 5 dias habiles al regreso del viaje, autorizo

a la Universidad Autonoma de Chihuahua realice el descuento por némina de la cantidad de $2,446.00
conforme a la legislacion aplicable.
Chihuahua, Chih. a 15 de OCTUBRE de 2024
Nimero empleado: Firma: ;}Jl i e l #‘\ ] e
Nombre: MIGUEL ANGEL TORRES MONTES ) MIGUEL ANGEL TORRES MONTES
'APLICACION CONTABLE PRESUPUESTAL. g '
Suficiencia presupuestal 2, i. i
—— ﬁmmmbﬂlﬂwﬂm
Adeudos pendientes ND UNNERSIUAU Q
Por los Boletos de Avion: R . b
Por los Gastos a Comprobar: 0.3 GCT 7.07-!! h \Ao.BahConlabmdad
VIA FOR 01 NO. de Rewsuén 1 \ M}Fecha e é‘aws.én 2024
RECCION ADMINISTRAF 0 & OCT. 202
isaOntl Vf' o |
AFECTAR DEPTO. DE CONTABILIDAD |SHS
PRESUPUESTO FACULTAD




UNIVERSIDAD AUTONOMA DE

CHIHUAHUA DEPTO: SECRETARIA ACADEMICA

OFICIO: SA 026/10/2024
ASUNTO: EL QUE SE INDICA

Chihuahua, Chih., 10 de septiembre de 2024.

DR. MIGUEL ANGEL PINON MIRAMONTES
SECRETARIO ADMINISTRATIVO
FACIATEC-UACH

PRESENTE.-

Por medio de la presente le envié un cordial saludo, a la vez aprovecho para solicitarle
camién con combustible, chofer y casetas para trasladar a 38 pasajeros, asf como
alimentos para 2 docentes ya que asistird del Campus Chihuahua a “Mpio. De
Guerrero Chihuahua.,” Con fecha de salida el dia 04 de octubre a las 7:00am y su
regreso sera el mismo dia 04 de octubre a las 5:00pm, la maestra responsable de la
salida es Laura Raquel Orozco Meléndez llevando como acompafiante a el maestro:

Juan Rodriguez Gaeta.
)
i
Sin mas por el momento y de la manera més atenta, me es grato despedirme. &q
“ATENTAMENT
“INVESTIGAR, (PR PERARSE"
AT
OPERA
- 102k
M.C.'R A UIRRE
. 3 S

SECRETARIO AGA CON RECURSCS FROPIO

FACULYAD DE CIENCIAS

AGROTECNOLOGICAS
SECRETARIA ACADEMICA

FACULTAD DE CIENCIAS AGROTECNOLOGICAS
Av. Pascual Orozco s/n, Santo Nifo, Campus I.

Tel. +52 (614) 439 1844

Chihuahua, Chih. México




SOLICITUD DE VIAJE / SALIDA DE ESTUDIOS O PRACTICAS

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE

CHIHUAHUA
FECHA DE SOLICITUD ___6 /09 /24

FAVOR DE LLENAR LOS ESPACIOS EN BLANCO:

NOMBRE DEL MAESTRO/S: Laura R. Orozco Melendez y Juan Rodriguez Gaeta

NOMBRE DE LA MATERIA/S: __ Practica integradora 1: Equipo y mecanzacion horticola__

FECHA DE SALIDA: __04-OCT octubre HORA DE SALIDA: _7:00 am

FECHA DE REGRESO: Mismo dia HORA DE REGRESO: 5:00 pm
EXPLIQUE LA JUSTIFICACION DEL VIAJE E INCLUYA LA INFORMACION DEL PROGRAMA DE LA MATERIA CON LA
CUAL RESPALDA LA SALIDA.

Realizar visitas a campo para conocer y manejo_de la maqguinaria_en el municipio de

Guerrero, Chih.

REQUERIMIENTOS PARA EL VIAJE @ p E RA fﬁ

- 1024

CON RECURSOS PRUPIOS

Transporte para alumnos

Vidticos para maestros

FIRMA DEL RESPONSABLE

FACULTAD DE CIENCIAS AGROTECNOLOGICAS

C.P. 31350 Apartado Postal 24
Telefono: 52(614)439.1844

Flilncialeg e Al k220



UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA
LISTA DE ASISTENCIA <5 5, | Cilpty e D

¥ HIHUAHUA
CICLO ESCOLAR 2024-SEM-AGO/DIC (12 Ago 2024 - GRUPO  [HO1-M2 CAMPUS CHIHUAHUA NIVEL LICENCIATURA
FECHA 11-sep.-2024 MAESTRO OROZCO MELENDEZ LAURA RAQUEL

PO DEGR MATERIA  1H-102 - PRACTICA INTEGRADORA |: EQUIPAMIENTO Y MECANIZACION
: Lo CPCION

TEORIA AGOSTO

NOMBRE DEL ALUMNO 14213 14 iS 6|78 ES 10§11 {12 {13] 14115} 161 17] 18) 1920 21{22 | 23] 24} 25| 26| 27| 28] 29] 0| 31| FALTAS PALIFICACION

MATRICULA]

~ """ | RODRIGUEZ ARENIVAR GERMAN LIH EREE
CHAVEZ MELENDEZ ANDRES ALEJANDRO  LH | | |
BARRAGAN MORALES DANIELAALEJANDRJ LH | VLl
BEJARANO GONZALEZ JULIAN. R R e N
|oRrROZCO GONZALEZALEJANDRO , N ER]
{MANCINAS ACOSTA MARIANA GERALDINE - 'LIH | | |
CERVANTES PORRAS NOHEMY GUADALUPE i

RAMIREZ FONTES MELISSARUBY ;
CURIEL GONZALEZ HELEN ROCIO
CASTREJON.CARO KARLA VIOLETA'
ROBLESOLIVASDAVD
TERRAZAS OROZCO ABRIL ARELY
ACOSTA ALONSO DIANA SARAHI L
'ANCHONDO MARQUEZ JESUS MANUEL ¢
REYESTORRESRICARDO

'CANTON HOLGUIN ANGEL SEBASTIAN
IBARRA SANCHEZ JOSE NAHUM
ESPINOZAZAMORANO DEMIAN: RENEE -
‘ DURAN GONZALEZENDY LH |
20 HERRERA'COLMENERO BRADLY ALEJANDF UK. 4| L
21 FERNANDEZ ESPINOZALUZ ADRIANA

22 ALAVEZ CORONAALEXANDER = "
23! GRANADOS CALLEROS EMILIO

24 PEREZ DENITZE s
26| OCHOA URIAS MAR!SOL
{..__.|VALLES LOZOYA AARON

T 3 a5, €000~ D> O B LD D -

P
! | o

REGLAMENTO GENERAL ACADEMICO

ARTICULO 16.
..... “Por ningdn motivo se admitirdn a personas como oyentes en las asignaturas”.

OPERADOG

= 102

CON RECURSCS PROPIOS



' UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA g
LISTA DE ASISTENCIA J # ) o

|
CHIHUARUA

CICLO ESCOLAR 2024-SEM-AGOIDIC (12 Ago 2024 - GRUPO  IHO1-V2 CAMPUS CHIHUAHUA NIVEL  LICENCIATURA
FECHA 11-sep.-2024 ' MAESTRO RODRIGUEZ GAETA JUAN MANUEL

MATERIA  1H-102 - PRACTICA INTEGRADORA I; EQUIPAMIENTO Y MECANIZACION

OPCION  —

TIPC DE GRUFO
TEORIA

AGOSTO -

MATRICULAS NOMBRE DEL ALUMNO 11213 4 |56 |7 [8 |9 b0fit 2013} 14]15]16] 17 181 1) 0] 21|22 zaztzszszfza:smia:mm«s:mmm

r~7""" | BASURTO GUTIERREZ NIDIA FERNAN
MIYAMOTONUNEZ JIMENA YOSELIN
|ZAVALA ALDERETE DULCE YAMILET
HERNANDEZ VILLALBA EDECEFRAIN

GUTIERREZ DOMINGUEZ JOHAN CARLO
JCERVANTES MOLINA SAUL VAN
LOPEZ SOSA YAIR ALEXIS
|FLORES PINON YARILETT
ALANIS VELAZQUEZ ALDAIR GU,
'PALOMIND TORRES CESAR AXEL:
ALVARADO CARDENAS LEO JACIEL -

sa s =2 a haaa 22 20 2ad& =2 'aa

[

REGLAMENTO GENERAL ACADEMICO
ARTICULO 1i6.
..... "Por ningin motivo se admitiran a personas como oyentes en las asignaturas”.

oo ¥

OPERADOG
-

CON RECURSCS PROPIOS



