UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA R,
CHIHUAHUA el R

Usr: Viclorla Palomec

Rep: pPoliza Poliza: C13518 Del 23/10/2024 R 1

Concepto: UC 1700 HOSPEDAJE PARA JULIANA RAMIREZ HERMOSILLO DEL 27-28 SEPT A TORNEO DE BARDAS 2024. GP
CORPORACION HOTELERA DE LAFRONTERA S.A. DE C.V., Folio Pago: 8870

Beneficiario: CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA S.A.DE C.V, Folio / Cheque : SPEI
4094
No  Cuenta Descripeion de la cuentn Carpo Abono Concepto del movimiento
ono1  3270-14898-UACH?24-1700- Vidticos en el pals G. Cosmicnle $1,458.00 FF.14898, GP CORFORACION HOTELERADE LA
37501-1 FRONTERA S.A. DE C V., Folio Pago: 8870
0002 8270-14898-UACH24-1700- Vidticos en el pafs G. Cermricnte 354.00 FF:14893, GP CORPORACION HOTELERA DE LA
37501-1 FRONTERA S.A. DE C.V, Folio Page: 8870
0003 3260-14898-UACH24-1700- Vidticos en ¢l pafs G. Corricnte $1,458.00 FF:14398, GP CORPORACION HOTELERADE LA
37501-1 FRONTERA S.A. DE C_V, Folio Pogo: BE70
0004 8260-14898-UACH24-1700- Vigticos en ¢l pais G. Comiente $54.00 FF.14898, GP CORPORACION HOTELERADE LA
37501-i FRONTERA S.A. DE C.V,, Falic Pago: 3870
0005 2112-1-000602 CORPORACION HOTELERA DE LA $1,512.00 FF:14898, GP CORPORACION HOTELERADE LA
FRONTERA 5 A. DE C.V, Folio Pago: 8870
0006 1112.01-0001-020 BBVA BANCOMER 0101021389 $1,512.00 FF- 14898, GP CORFORACION HOTELERA DE LA

FRONTERA § A. DE C V., Folio Pago: 8870

Sumas iguales => 3,024.00 3,024.00

oPERADO

2024

COM RECURSOS PROPIOS

Elaboro: Victoria Palomec
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/ CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA §.A. DEC.V. R
_ Fondo: 1001 i
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PAGO A CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA, POR HOSPEDAJE Y ALIMENTOS DE JULIANA RAMIREZ Y EQ.FUT
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Fecha de Rev. 09/08/2004 No.Rev.l FOR 7.5 Tes 01
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Yo @ ' UNIVERSIDAD AUTONOMA DE GHIHUAHUA ; - ; '
pr(\ 5 R SOLICITUD DE VIATICOS Y GASTOS DE VIAJE ‘
5 {\@!a NOMBRE: Juliana:Marina Ramirez Hermosillo AREA/U.A.: Direccion de Deportes, Actividades Fisicas
f\ y Recreativas
FECHAS SALIDA: 27-09-2024 RETORNO: 258-05-2024 EVENTO: Torneo Bardas 2024 . :
) e S o RO S 113
Fecha de elaboracion: D5-sep-24 | q
Puesto: Entrenadora Futbol Rapido Femeénil No. Empleado; ; . i
Transporte: Terrestre Auto ‘ i
Acreo Pablico Auto UACH Particular
Solicita: Alimentos X Taxi Gasolina Hospedaje_ X
L " Num. noches de hetel -
Desting: Cd. Judrez, Chihuakhia Escalas:
Nimero de acompafiantes 17
Salida: Fecha: 27-sep-24 Hora: Durante el dia Duracién de la comisién
. 2 ¥
Regreso: Fecha; 28-sep-24 Hora; Durante el dia No. de dias: :
S [Cuenta de transferencia Banco __ Bancomer '
# |Clabe Interbancaria Cel. Coniacio
\ e S o T JUSTIRIGACTON. DELVIAJE
-} [woTvopE LA COMISION:
j’;) El equipo representative de futbol rdpide femenil asistird a juego contra Indias de Ia UACJ (Universidad Auténoma de
i:'-, Ciudad Juarez), a celebrarse el 27 y 28 de sepfiembre del presente, en ciudad Judrez, Chihuahua, como parte del
=

@?E’R “}, Adeudos pendientes

Torneo autorizado “Bardas” de la zona noroeste, por lo que amablemente se solicita:

"""Agoyo para atletas

4 habifaciones cuadruples para la noche del 27-09-2024

2 alimentos en alimentos en trinsifo por persona para 16 a razén de $200.00 6,400.00
4 alimentos por persona para 16 en hotel (27-08-2024 comida v cena, 28-09-2024 desayunn y comida) )

Vidticos para entrenadores vy staff

il habst_aclon doble para [a noche del 27-09-2024

2 alimentos en alimentos en trinsito por persong para 2 a razon de $200.00 §00.00

4 alimentos por persona para 2 en hotel (27-09-2024 comida y cena, 28-09-2024 desayuno y comida)

<3
_ yod ' . /s“"\ 7200 Q0.
o e e L NS AT ORTZAC IO N e L e CBERC ’
i - Kn DIRECT, JAD] Vi
INTE [e] y ENCARGADA DEL BERFO./ADMINISTRATIVO cOO Rﬁ\ CIRECTO EDMNIS RATIVO
‘7'-'—3;;.1 o m'z.dﬂennosﬁlo agls Quintana L, 05 I Hemendez " Ue. Aferto EI\, !gf\o D;d-mns
ST Nomhm { “’/Nor’nbre ] Womb‘re/
- : RE@IB@*DEGAST.SAGGMPROBARBD%GUENIQVrA~NaM1NA' .
Ret‘.lbl de la UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA LA CANTIDAD DE : 7 8 7, ZOU.WL/ =3

Con letra; (_siete mil doscientos peses 00!100)

Por concepto de gastos a comprobar en comisidn conferida y solicitada en el presente formato, me comprometo a comprobar )
los gastos que se realicen en la comislon dentro de los slguientes § dias hahiles al regreso dal vigje y en caso de tener remanente
remtegrario a la Universidad por medic de la Cajas Unicas.

Deboy Pagaré: De no comprobar los gastos de [a comisldn conferida dentro de los siguientes 5 dlas habiles al regreso del viaje, autorizo

a la Universidad Auténoma de Chihuahua realice ef descuento por néntina de la canfidad de - S 7,200.00
conforme a la legislacion aplicable,

Chihuahua, Chih. a 5 _ de g de 2024 -

Niimeto empleado: ' Firmas A e _

Nombre: Juliana Marina Ramirez Hormaslio / T AntoTRe— .

Hg . o T APUGACIONGUNIABLE PRESUPUESTAL. - hl  EEUR- L. i

&=
Rificiencia presupuestal “IJVE’R@U:%BAW‘}% .',"I.'u:‘:ﬂ Bikoing

RECCION DE DEPORTES,
@%@A@%]etos de Avién: ih % b ACTIVIDADES FISICAS
RE@‘?‘SSDHOS Gastos 2 Comprobar _ ] ) i '-‘ 7275 Y RECREATAD. Contabllldad
ﬁﬂla VIA FOR 01 LﬁNt;(,{;‘"‘“ PR “Rﬁﬁﬁﬁmm Da Fecha de Revislén 23032023 .
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CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA
/f%p , ‘? . AV.SAN LORENZO, 1721, PARQUE INDUSTRIAL MAGNAPLEX
S o font CIUDAD JUAREZ, CHIHUAHUA, MEXICO C.P. 32419
HITE.LTE R.F.C. CHF95041212Z4
Expedicién: 32419
Version: 4.0
Regimen Fiscal: 601 General de Ley Personas Morales Tipo Comprobante: I Ingreso
RF.C. UAC681018EG] Referencia No. A443288
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA Fochay. H"'f;i dZEm'SB‘B’B . 12(?;;0 537%2412-; ,1];565 ‘;26
RAMIREZ JULTANA MARINA No. de Certificado
ESCORZA 900 CHIHUAHUA CENTRO FOLIO FISCAL
CHIHUAHUA, CHIHUAHUA, MEXICO 397455B2-2D78-4BBA-82C3-3CE9B7914E76
C.P. 31000 No. de Certificado del SAT 00001000000705928441
Uso CFDI: GO3 Gastos en general Fecha y Hora de Certificacién 2024-10-02T12:00:13
Regimen Fiscal: 603 Personas Morales con Fines no Lucrativos RicErovecdorCertiiasion.  TERIOTI2IRA0
Leyenda
Habitacién: 330 Personas: 2 Fecha Entrada ; 27/09/2024
Folio Interno : 42761 Tarifa: 1,512.00 Fecha Salida: 28/05/2024
Fecha Cant, Unidad Descripeion Folio Habit, P.Unitario Importe
27/09/2024 1.000 SERVICIO HOSPEDAIE 0000330 330 1,350.00 1,350.00
ClaveUnidad E48 Unidad de servicio ClaveProdS 90111800
Impuesto Traslado: 002 IVA Tipo Facter: Tasa TasaOCuota: 0.080000 Importe: 108.00
Subtotal 1,350.00
8% IVA 108.00
4% ISH 54.00
Total 1,512.00
{UN MIL QUINIENTOS DOCE PESOS 00/100 M.N. ]
Método de Pago:  PPD Pago en parcialidades o diferido CUENTAS POR COBRAR
Forma de Pago: 99 Por definir
Moneda: MXN
DEBO(EMOS) Y PAGARE(MOS) INCONDICIONALMENTE POR ESTE PAGARE A LA ORDEN DE:
CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA EN 32419
0 EN CUALQUIER OTRO LUGAR QUE SE ME(NOS) REQUIERA EL PAGO A ELECCION DEL ACREEDOR EL DIA [ 1
LA CANTIDAD DE 1,512.00 VALOR RECIBIDC A MI(NUESTRA) ENTERA SATISFACCION, DESDE LA FECHA DE VENCIMIENTO
DE ESTE DOCUMENTO, HASTA EL DIA DE SU LIQUIDACION CAUSARA INTERESES MORATORIOS A RAZON DEL % FLIJO MENSUAL
NOMBRE Y DATOS DEL DEUDOR ACEPTO(AM
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA P E R A @ @
ESCORZA 900 CHIHUAHUA CENTRO BIRMA(S) o
CHIHUAHUA, CHIHUAHUA, MEXICO pilyis
CP: 31000 RFC: UAC681018EG1
Sello Digital del CFDI

Yr30rQogaSwRVnfvinMDIp IMUWE/8VeBRIW2{LMIZ9r+a2cP08i0gen3 VY Hy8k TzKqM35R+nSsaZ 1 g W6enehiN22gt804WMUa2Gria7/JobSBnkuNHHIR/S VK]
B4mC+aEBUMXRMenrTudSRBOY qQH3 SURHNIMIb6IKxpod X LY gSpESRZV/1 OJ TY aczbqeZaoGGOG Sy YrXL+FRzReqDIGLYD T+AvrtaOd5KqeabEmEGYzD1
YFMbJe3waq3qgpEOsprj8HqlqAmQFSYHEpshDieLMIrfD0dpMSFKIKiwkWZI9WMhCvedc8X X022+ 0aFPYeqlk7TAGHRYZrINOxU40OyDiFg—=

Sello del SAT

WOXbaabQ3GsoXGSS0cA f+FimpeBLgzlINeSHLPoM&IuMQdQpmt396 YmZ ClerO042 Ap6zbiBe ASpl45yU3ILIGsjCMIXwWE23 VD UgM-+dkMR0zMtdjmEF Lx
OJN82I8HIjaM6E0LmOXQABFInxiMn30VwWUONTwpCtl C3n Y Mr38Tke STWISwhn0dj0IV-+iSwayv+0kO/K a6S2NMOuTF57/Fpj3jAAqegHOY PbusCpncHUM 1k
+B3iWi33x2kl+onwPO3hAOFInbDKjQsk7qyzOldJevI4K cmn06GSMOK X v7OSI TNhIDRonK AmJ+PsJx A0 Y 1k0jXtP65GaqGrs VRNNUHw—

Cadena Original del Complemento de Certificacion digital del SAT

111.1{3%7455B2-2D78-4BBA-82C3-3CESB7914E76]2024-10-

02T12:00:13|PPD101129EA3[Yr30:QogeSwR VnfwmMDIpIMUWJ/BVeBRIW2{LMIZ9r+22cP08i9gen3 VY Hy Bk TzKgM35R+
n35aZ1gWecnehN22q1804 WMUa2Grta7/JobS8nkuNHHIR/SVKIB4mC+aEBU/X RMeni TudSRBOY qQH3ISUhHNIMIL6TK xpod
XLYgSpESRZV/10ITYaczbqcZaoGGIGSVYnXL+FRzReqDIGLY D T+Avt20d5KqgabEmEG92D1 YFMbJe3wqiqepEOsprjsH

q1qAMQF5YH8pShDieL MIFDOdpAMSFK3kiwk WZIOWMhCvedc8XX02z+0aFP Yeqik TAGHR Y zINOXU40yDiFg==/0000100
0000705928441])

"Este documento es una representacion impresa de un CFDI"




Estimado Proveedor

A continuacion se detalla el resultado de la validacion realizada ante el Sistema de
Administracion Tributaria de los documentos recibidos. Para dudas o aclaraciones
comunicarse al (614) 439-15-00 Ext. 1552

Nombre del proveedor: CORPORACION HOTELERA DE LAFRONTERA
RFC: CHF9504121Z4

Fecha de validacioén de Factura: 08/10/2024

Importe: $1,512.00

informacion de la Factura

Folio Factura:; 44288
Folio Fiscal: 397455B2-2D78-4BBA-82C3-3CEQB7914E76

Forma de Pago 99
RFC Emisor: CHF9504121Z4

OPERADO

1025
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13 de agosto del 2024

LIC.. OSCAR JAIME ERIVES HERNANDEZ
PIRECTOR DE DEPORTES, ACTIVIDADES FISICAS Y RECREATIVAS UACH

PRESENTE. 28, 29 Sefgem\aﬁ

Por este conducto le envio un cordial saiudo y asi mismo, solicitd el apoyo
econodmico para participar en la liga nacional, que se llevara a cabo en Chihuahua
del 26 de agosto al 27 de noviembre del presente afio. Teniendo como rivales a
equipos altamente competitivos y de gran ayuda para la mejora continua de
nuestras alumnas deportistas.

- A continuacién, gastos que se generan:

1.-Inscripcion ($3,000) + Arbitrajes ($7,000) + VA ($1,400) = $11,400

2.-Visita a UACJ y seleccion Juarez: $13,200

* Transporte ida y vuelta a ciudad Judrez para 12 jugadoras, 2 entrenadores y 1 fisioterapeuta
* Alimentacién: 15 personas, 60 comidas = $7,200
* Hospedaje: 4 habitaciones, por una noche = $6,000

Esperando contar con su apoyo, quedo de usted.

ATENTAMENTE g 1'7’
y | 20 /‘ﬁﬁa/

. L _?ﬁ\x e
L{F JULIANA RAMIREZ HERMOSILLO OPERAD O

2024
G0N RECURSOS PROPICS

ENTRENADORA DE FUTBOL RAPIDO FEMENIL




A 08 agosto 2024, Chihuahua, Chih., México.

A QUIEN CORRESPONDA:

Por medio de la presente Club Savage invita a la Universidad Auténoma de Chihuahua a ser parte
del Torneo (Bardas) Federado Zona Noroeste en su categorfa femenil, a celebrarse en Chihuahua

Capital iniciando el 26 de agosto del presente afio con la junta previa y la primer jurnada el 21 de
septiembre.

El grupo estard integrado por los siguientes participantes:
= Savage Cuu
UACH {Universidad Auténoma de Chihuahua)

¢ UACQ) (Universidad Auténoma de Cd. Judrez)
e Seleccidn Ciudad Judrez

® LlaRaza

¢ Marave

Dicho torneo se jugard a 12 partidos en total, S partidos de local, 5 juegos de visitante v 1 juego de
ida més uno de vuelta en finales, Con un costo total de $11,400 pesos mas IVA ($3,000 pesos mas
IVA por concepto de inscripcién, adicional a $700 pesos mds VA por arbitraje en cada juego).
Tomando en cuenta que de estos partidos se harfa una vuelta a ciudad Judrez para participar contra
los equipos registrados de esta ciudad, asi mismo haciendo mencién que los gastos de traslado y
hospedaje en caso de requerirse, correrian por parte de los integrantes del equipo.

Extendemos la invitacion para la reunidn previa que se llevard a cabo el préximo lunes 26 de agosto
a las 15:00 hrs en las instalaciones de Club Savage Cuu (Luis Echeverria 205, unidad presidentes én
chihuahua). El rol se presentard en dicha junta previa para aprobacién de todos los equipos
involucrados. Sin mas por el momento, agradecemos de antemano sus atenciones.

OPERADO

Coordinacién Deportiva

Club Savage Cuu o

" CON RECURSOS PROPIOS
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Lista de Asistentes

o

N NOMBRE (S) A. PATERNO | A. MATERNO |MATRICULA
1 |PAMELA ITZEL SANCHEZ  |ADAME ! L
2 |MAYRA NAHOMY MARTINEZ _ |OLIVAS ] L
3 |ALEJANDRA LIZETH RODRIGUEZ |MELENDEZ | L
4 " |Edith Fernanda Molina Salmeron : ]
5 _|YUCELLY ESMERALDA |GUEVARA [SICAIROS : ]
6__ |DEBANI JOHANA VAZQUEZ  |PORRAS : ]
7. |DANIELA ARELLANO |VALENZUELA | ]
8  |ANGELA NOELI PENA CHAPARRO [ ]
9 ' |PAOLA AREL! GOWMEZ SANDOVAL [ ]
[10_|ANDREA GONZALEZ {RODRIGUEZ |: L
11 |MARISOL CONTRERAS [MENDOZA : ]
12 |BRENDA NATALIA HERNANDEZ [CANO :

13 |JULIANA MARINA RAMIREZ HERMOSILLO |D.T.

14 . [EULOGIO VERDUGO PF. 47

15~ |FISIOTERAPEUTA POR DEFINIR FISIO

OPERADO
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A 08 agosto 2024, Chihuahua, Chih., México.

A QUIEN CORRESPONDA:

Por medio de la presente Club Savage invita a la Universidad Auténoma de Chihuahua a ser parte
del Torneo (Bardas) Federado Zona Norte en su categorfa femenil, a celebrarse en Chihuahua Capital
iniciando el 21 de septiembre del presente afio.

El grupo estara integrado por los siguientes participantes:
* Savage Cuu
* UACH (Universidad Auténoma de Chihuahua)
» UAC! (Universidad Auténoma de Cd. Judrez)
e Seleccion Ciudad Judrez
* LaRaza
* Marave

Dicho torneo se jugard a 12 partidos en total, 5 partidos de local, 5 juegos de visitante y 1 juego de
ida més uno de vuelta en finales. Con un costo total de $11,400 pesos mds IVA ($3,000 pesos mds
IVA por concepto de inscripcion, adicional a $700 pesos mds IVA por arbitraje en cada juego).
Tomando en cuenta que de estos partidos se harfa una vuelta a ciudad Judrez para participar contra
los equipos registrados de esta ciudad, asi mismo haciendo mencién que los gastos de traslado y
hospedaje en caso de requerirse, correrian por parte de los integrantes del equipo.

Extendemos la invitacion para la reunidn previa que se llevard a cabo el préximo lunes 26 de agosto
a las 15:00 hrs en las instalaciones de Club Savage Cuu (Luis Echeverria 205, unidad presidentes en
chihuahua). El rol se presentard en dicha junta previa para aprobacion de todos los equipos
involucrados. Sin mas por el momento, agradecemos de antemano sus atenciones.

OPERADOC
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LiGA NACIONAL DE FUTBOL CORN BARDAS 2024
CHIFG AR

18/09/24
21/09/24 19:00
22/05/24 1306
22/09/23 17:30 UACH
25/09724 19006 - UATY
26/09/24 20:60 SAVAGE
27{09/24° | qg0b - | ume 1,
28J09/24 1330 FONG SHOES'SHEIBY [i/S%
28/09/24 13:00 UACH -
28/08/24 16:00 FONG SHOES SHELBY [VSH
02/10/24 18:30 . EXuA
02/10/24 20:00 SAVAGE
05/10/24 13:00 AT
05/10/24 15:30 FONG SHOES SHELBY - [i{(S
05/107/24 IG00 UACH
12/10/24 15:00 EXUA
13/10/24 100 | USHVAGE JACH
13/16/24 13:30 LA REZA SY FONG SHOES SHELEY | FEMENIL |  SAVAGE DEP SUR
13/10/24 oo | LA RAZA - UAL] |FEMIENIL| -SAVAGE DEP SUR
13/10/24 19:30 SAVAGE /SE FONG SHOES SHELBY{FEMENIL |  'SAVAGE DEP SUR
19/10/24 . 17:30 - LA RAZS Avg CERUA JFEVENIE|  “SBWAGE BEP SUR
19/10/24 19:00 USCH SEVAGE FENIENIL | UAEH
19/16/24 19:06 FONG SHOES SHELBY UACH FEMENIL LAS TORRES
22/10/2% 18150 . LARATA UACH. FEMENIL |  SAVAGE DEP SUR
23/10/24 20:00 BXUA el SAVAGE:  |FENENIL| 'SAVAGE DEPSUR
26/16/24 13:00 UaCH WVSY FONG SHOES SHELBY. FEMERIL JUACH"
26/10/24 13:00 EXUA, UACE | FEMENIE]  SAVAGE BEP SUR
26/10/24 17:30 UACH f - UsQ | FEMENIL - uAcH
26/10/24 . 1730 EXUA {/Sh| FONG SHOES SHELBY | FEMENIL| - SAVAGE BEP SUR
26/10/24 oo | LA BAZX Ve " SAVAGE FEMENJL| SAVAGE DEP SUR

OPERADO
3 102k
CONRECURSGS PROPIDS

_ T 'SAVAGE BEP SUR
EXUA, | EENFENIL UACH
_ SEVAGE: |FEMIEMIL| . LASTORRES
WS = smvace  |rewEnn VAT
55 FONG SHOES SHELBY | FEMEWIL UAT)
; LA RAZH |FEMEMIL|  SAVAGE DEP SUR
VEEH: {FEMENIL| - UAL
 UACH. LFEMENTE LASTORRES
1A RAZA- | FEMIERRE UALT
LA RAZA | FEMENJL LAS TORRES
LA RAZR FEMENIL|  SAVAGE DEP SUR
UATH: {FEMENIL|  SAVAGE DEP SUR
EXUE | FEMIENTL. UAT)
EXUA - |FEMENIL - LAS TORRES
LA RATA { FEMENIL UACH
UACH FEMIERHL UACH -
UAC), FEMERIL|  SAVAGE DEP SUR




f:i é\gﬂ, E?{“I?IEKU\{"U“‘X Norlyn Daniela Estrada Gallegos <22 -2 -2 --h o

RESERVA DEL 27 AL 28 SEPTIEMBRE

Leslle Yadira Jimenez Bejarano - .. _,_ . _ 27 de sepfiembre de 2024, 2:55
Para: Norlyn Daniela Estrada Gallegos <

hola Norlyn buenos dias, para comentarte que debido a modificaciones en el listado, por lesiones deportivas y falta de permiso
en su area laboral, 4 atletas no podrén asistir por lo que pido de tu apoyo para de ser posible dar de baja una habitacién
cuadruple, al igual que en el necesidade de los alimentos, las cuales quedarian de la siguiente forma:

Hotel
*3 habitaciones cuadruple 1
*1 habitacion doble

**Alimentos
27/09/2024 -14 Comidas y 14 Cenas
28/09/2024 - 14 Desayunos y 14 Comidas

Cualquier duda estoy a tus ordenes, saludos
[El texto citado esta oculto]

M_A.R.H. Leslie Y, Jiménez Bejarano

Depto. de Presupuestos y Compras
DDAFyR UACH
Tel. 4391500 Ext. 2604

OPERADL:

1024
GON RECURSES FROPIDS
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Lugar: Chihuahua, Chih
Fecha: 27/09/2024

UNIVERNIDAD AU FONUMA DR

CHIHUAHUA SOLICITUD DE RESERVACION

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA

HOTEL MARIA BONITA JUAREZ

Ati'n:  Lucero Cereceres

E-mail: Jucero.cereceres@hotelesmariabonita.com
T_el: (656) 202 9047

Por medio de la presente soliciiamos la(s) siguiente(s) reservacion(es).

3 Fechade | Fechade Tipo de No. De Clave de
Nembre HEl Hucsped Enfrada Salida Habitacién Personas | Reservacion
DOBLE 2 240927009
JULIANA MARIN @ 4
A RAMIREZ 27/09/2024 | 28/09/2024 3 CUADRUPLES 2 540997010
___—_—-—_————_
1

Sirva lo presente como carta_garantio de la reservacion antes soliciiada a Lucero Cereceres

" La universidad se hace responsable por el page de los siguientes conceptos, que se encuentran
marcados con una X;

X {Habitacion e impuestos S Lavanderia

X |Alimentos N Transportacion
. |Baor . |Ofros

“Largas Distancias . |PROPINAS

. Favor de facturar con los siguientes datos fiscales: @P E RA@ @

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA Forma de Pago : Por definir 094
RFC: UAC481018EGT Mefodo de pago: PPD
CALLE ESCORZA #900 Regimen Fiscal: 603 GON RFCURSOS PROPIOS
COL.: CENTRO Personas Morales con Fines No Lucrativos
CP: 31000

Enviar factura pdf y xml, ademds de la validacién UACH « la siguiente direccidn:

Y el soporte ffsico (TICKETS DE ALIMENTOS) en original por paqueteria a las oficinas correspondientes
Atentamente:;

/\&.

Lic. Norlyn Da i€l Esirada Gallegos
Auxiliar Administrafive
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UNIVERSIDAD AUTONOMA DE CHIHUAHUA oo ! 30loaL/2024
'L;sr. Vicloria Palomee CHIHUAHUA hora de Impresi_ég 01:09 p.m.
Rep: fptPoliza Pdliza: P24981 Del 30/10/2024 Pagina| 1

Congcepto: UC 1700 HOSPEDAJE PARA JULIANA RAMIREZ HERMOSILLO DEL 27-28 SEPT A TORNEQ DE BARDAS 2024. GD
Compra : 24201 Factura: 4E78, 602 CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA S.A. DE C.V.

No  Cuenta Descripeidn de Ia cuenta Cargo Abono Concepto del movimiento
000t  8250-14898-UACH24-1700- Viaticos en ¢l pafs G. Comiente $1,458.00 FF:14898, GD Compra : 24201 Factura: 4E76, 602
37501-1 CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA S.A
DECV.
0002 8250-14898-UACH24-1700- Vidticos en ¢l pals G. Corriente $54.00 FF.14898, Gi> Compra : 24201 Factura: 4E76, 602
37501-1 CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA S A.
DECV
0003 8240-14898-UACH24-1700- Vidticos en el pais G. Corriente $1,458.00 FF.14898, GD Compra : 24201 Factura: 4£76, 602
37501-1 CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERAS A,
DECV
0004 8240-14898-UACH24-1700- Vidticos cn el pais G. Cormiente 554,00 FF:14898, GD Compra : 24201 Facturn: 4E75, 602
37501-1 CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA S.A.
DECV.
0005  5137-37501 Vidlicos en el pafs $1,512.00 FF:14398, GD Compra : 24201 Factura: 4E76, 602
CORPORACION HOTELERA DE LAFRONTERA S.A.
DECV
a6 2112-1-000602 CORPORACION HOTELERA DE LA $1,512.00 FF:14898, GD Compra : 24201 Factura: 4E76, 602
CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA S.A.
DECY
Sumas igunles == 3,024.00 3,024.00

OPERADO
1024

CON RECURSOS PROPIQS

Elaboro: Victoria Palomec
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Idel
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& Santander
Banco SanTannir (Mixico), S.A.

lustiruerdn oe Banca MOLTIPEE
GRrUPD FINANCIERO SANTANDER MEXICO

Nimero decuents  65-50928374-4
CLABE: - ' 014159655062837445

HOJA DE DATOS
CUENTA DE CHEQUES
CUENTA SANTANDER PYME

26/MAYO/2022

0441 SUC. VALLE SENECU

GOMEZ MORIN-SAN ANTONIO 8128 PUEBLO DEL
Ch JUAREZ, CHIH 00032545

TITULAR (CLENTE):  CORPORACION HOTELERA DE LA FRONTERA SA DE CV codigode Cliente 05258607

oPERADC

02k
eoN RECURSES PROFIES

18/10/2024, 10:44 a. m.



23/110/24, 12:47 p.m.

R e
Cerrar
Fecha y hora de consulta 2311012024 12:36:14 PM

B3VA Nel Cash - Pagos Interbancarios

Transferencla en proceso de validaclén y aplicacién,

Datos de| firmante

TRASP02

"Usuario:

Datos de la operacién

Tipo de operacién:  Pago Interbancario

Descripcién:  CR 12307 FAC A44287

Divisa de la cuenta: MXP

Titular de la cuenta;

Nombre banco destine: SANTANDER

CHIHUAHUA

2310/2024

Fecha de creacion:

Cencepto de pago:

Insirumento de seguridad:  ASD 6550586261

Datos de confirmacién de la transferencla

Folio interbancario; 0000101581

Follo de firma: 0085684088
Estado operacién

Porcentaje Firmado:  100%

etalle de firmas

Accidn Usuario

CREC

TRASPO2

FIREO TRASF02

et bl

BBVA México, 5.5, Inlitucién de Banca AiTtipta, Brups Finsnelero BBVA Mexice™ "

UNIVERSIDAD AUTONOMA DE

CR 12307 FAC A44287 HOSP UACH

Comprobante Pago Interbancario

, Guardar
-
Cantrato
Nombre del Clienle
Operacidn autorizada
Poder:

Irporte de la operacion:

Divisa de la cuenta:

Titular de la cuenta:

Fecha de aplicacion;

Referencla numérica:

Hora de captura en el canal:

Clave de rastreo:

Follo dnico:
Estado:

! Porcentaje apartado

—-%

100 %

OIS EX RSN S AR

OFERADO
0k

CGH RECURSOS RROMOS

S —

mpriet

00025453
UNIVERSIDAD AUTONOMA DE
CHIHUAHUA

160%

10,982.00 MXP

MXP

CORPORACION HOTELERA DE LA FRO

23n0i2024

12:36:11

002601002410230000104581

1401202410231236110085684004

Operado
Fecha
231072024
2311012024
T T i bvenateashmx

https:iwww.bbvanetcash. mySMXBDNT8S/mexiconelpibee v7/serviefOperacionCBTFServiet?oracesa=firmas niher nrfaneracinnsfirmas nihes nn

1M
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