GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
OFICIOS DE COMISION A EMPLEADOS
RECIBO DE PASAJES Y VIATICOS

XXVIRP004
19/09/2018 12:08 PM

VI-2018-104-1208 / FECHA CREACION: 19-SEP-18
BUENO POR: 37,156.87 | MONEDA: MXN | ORIGEN CUENTA: VIATICOS CENTRALIZADOS | PERIODO: 2018
RECIBI DE: GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

LA CANTIDAD DE: TREINTA'Y SIETE MIL CIENTO CINCUENTA Y SEIS CON 87/100 PESOS

POR CONCEPTO DE: VIAJE A ODESSA Y SAN ANTONIO, TX., PARA LLEVAR EMPRESARIOS QUE PARTICIPARAN EN EL PERMIAN BASIN Y
ASISTIR AL XXIlIl FORO FRONTERIZO DE ENERGIA
DEPENDENCIA U ORGANISMO: 104-SECRETARIA DE INNOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO

DEPARTAMENTO (EST. OPERATIVA): 10421001 - OFICINA DEL C. DIRECTOR DE ENERGIA

FORMA DE PAGO: DEPOSITO I ESTATUS PROCESO: PENDIENTE DE AUTORIZAR ¥
VIATICO AUTORIZADO PARA PAGO CENTRALIZADO POR LA UNIDAD ADMVA.: MATIAS MARTINEZ, MARIA SOLEDAD
VIATICO SOLICITADO POR: CHAVEZ ORTEGA, ROSALINDA

DATOS DE LA COMISION

COMISIONADO: JORGE LOPEZ URANGA PERIODO: 23-SEP-18 - 28-SEP-18

ADSCRIPCION: CHIHUAHUA PUESTO: JEFE DE

DEPARTAMENTO

TIPO TRANSPORTE: OFICIAL NO. EMPLEADO: 1021437

NO. ECONOMICO: NO. PLACAS:

TIPO BENEFICIARIO: EMPLEADO l NO. CILINDROS: 4 TOTAL DE DIAS: 0

ORIGEN DEL GASTO

COMBINACION IMPORTE NETO

101-5137101001-37601-101-999999-000-000-10421001-335-2F02018-C0101-E208T2-18-1110118-00000000 32,081.46

101-5137101001-37201-101-999999-000-000-10421001-335-2F02018-C0101-E208T2-18-1110118-00000000 5,075.41

DESGLOSE DEL PASAJE

KM A RECORRER: RENDIMIENTO: 10.00 PRECIO/ LITRO: 19.65 COMBUSTIBLE: 4,861.41 l OTROS GASTOS: CASETAS: 214.00

2,474.00

JUSTIFICACION: ] TOTAL PASAJE: 5075.41

DESGLOSE DE VIATICOS

PAIS ESTADO LOCALIDAD FECHA FECHA NO. NO. TARIFA TARIFA TOTAL TOTAL TOTAL
INICIO TERMINO DIAS NOCHES DIA NOCHE DIA NOCHE

E.UA. TEXAS ODESSA 23-SEP-18 28-SEP-18 0 6 0.00 5,346.91 0.00 32,081.46 32,081.46

TOTAL VIATICO: 32,081.46

TOTAL: 37,156.87

ESTE VIATICO DEBERA SER COMPROBADO AL 100% POR LO QUE COMPROMETO QUE AL TERMINO DE LA COMISION EFECTUARE LA COMPROBACION EN UN PLAZO NO MAYOR DE
5 DIAS HABILES CONFORME AL ARTICULO DECIMO SEPTIMO DEL ACUERDO 001/2017 DE LAS MEDIDAS DE AUSTERIDAD Y RACIONALIDAD DEL GASTO PUBLICO EN EL ESTADO DE
CHIHUAHUA Y DE LA NORMATIVIDAD APLICABLE; MISMOS QUE FORMARAN PARTE DEL EXPEDIENTE UNICO A MI NOMBRE BAJO LA RESPONSABILIDAD DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
DE ESTA DEPENDENCIA.

&a/dm&c& - -

AUTORIZO COMISIONADO
DE LA EGA ARIZPE, ALEJANDRA GARCIA SPINDOLA, MIGUEL
CATARINA
SECRETARIA DIRECTOR ADMINISTRATIVO

OBSERVACIONES:
CONFUNDAMENTO EN LO DISPUESTO POR LOS ARTCULOS 27 FRACEION i, 28 FRACCION XVII DE LA LEY D yﬂi LA RENTA, ASI COMO EN’ tﬁi
NUMERALES 41, 57, 152, 153, 263 Y 299 FRACCION X DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE IMPUESTO SOBRE LA REN ToN lA INACIDAD DE CUMPLIR*CON
NORMATIVIDAD Y ADECUAR LOS PROCEDIMIENTOS CONTABLES A MEDIOS ELECTRONICOS, EL REGISTRO DE LA ESENTE, stMchnes VM'TUAL MRA‘:?FE

DE ACREDITAR LA DEDUCIBILIDAD DE LOS GASTOS DEL GOBIERNO DELJESTADO DE CHIHUAHUA. ‘5&;

2018, Ano del Centenario del Natalicio de José Fuep!
| 2018, Afo de la Familiay los Valoreﬁ 2 )
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104-SECRETARIA DE INNOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO
10421001 - OFICINA DEL C. DIRECTOR DE ENERGIA
VI-2018-104-1208

OFICIO DE COMISION

CHIHUAHUA, CHIH., A 19 de septiembredel 2018

JORGE LOPEZ URANGA
PUESTO: JEFE DE DEPARTAMENTO

10421001 — CHIHUAHUA

Presente:

Por medio del presente me permito informar a usted que ha sido designado para realizar la comision que enseguida se
detalla:

Actividad: VIAJE A ODESSA Y SAN ANTONIO, TX., PARA LLEVAR EMPRESARIOS QUE PARTICIPARAN EN EL
PERMIAN BASIN Y ASISTIR AL XXIIl FORO FRONTERIZO DE ENERGIA

Datos del vehiculo:

NUm. Econémico: Tipo vehiculo: OFICIAL Modelo: Placas:
Lugar: Periodo:
ODESSA, TEXAS 23-SEP-18 - 28-SEP-18

Se autoriza la comisién del viatico misma que debera ser comprobada al 100% conforme al articulo décimo séptimo del
acuerdo 001/2017 de las medidas de austeridad y racionalidad del gasto publico en el Estado de Chihuahua y de la
normatividad aplicable; mismos que formaran parte del expediente Unico a nombre del comisionado bajo la responsabilidad
de la Unidad Administrativa de esta Dependencia. f

N

Al término de la comision, debera usted rendir su informe de actividades.

/AUTORIZO /
DE LA VEGA’ARIZPE, ALEJANDRA CATARINA

SECRETARIA !



GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

XXVIRP001

DEPENDENCIA U ORGANISMO:  104-SECRETARIA DE INNOVACION Y
DESARROLLO ECONOMICO

OFICINA (EST. OPERATIVA): 10421001 - OFICINA DEL C. DIRECTOR
DE ENERGIA

OFICIO DE COMISION: VI-2018-104-1208

FECHA DE CAPTURA: 19-SEP-18

FECHA DE IMPRESION: 19/09/2018 12:08 PM

ANEXO

UNIDAD DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

POR ESTE MEDIO ME PERMITO CERTIFICAR LA COMISION EFECTUADA POR JORGE LOPEZ URANGA..

EN FECHA DEL: AL: EN LOS MUNICIPIOS Y/O CIUDADES:
23-SEP-18 28-SEP-18 ODESSA, TEXAS

DE LA CUAL SE DIO CUMPLIMIENTO DE FORMA SATISFACTORIA Y SE ACREDITA A TRAVES DEL INFORME DE
COMISION CORRESPONDIENTE, MISMO QUE SE ANEXA AL PRESENTE.

LO ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON EL NUMERAL 11.3.2.2, DE LA NORMA PARA EL OTORGAMIENTO DE
VIATICOS LOCALES, VIATICOS NACIONALES, VIATICOS INTERNACIONALES Y PASAJES EN COMISIONES
OFICIALES PARA LAS DEPENDENCIAS DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA.

\
ATENTAMENTE
SUFRAGIO EFECTIVO. NO REELECCION

eyoced.
AUTORIZO

DE LA VEGA ARIZPE, ALEJANDRA CATARINA
SECRETARIA




SECRETARIA
DE INNOVACION
Y DESARROLLO ECONOMICO

Chihuahua

GOBIERNG DEL ESTADOQ

Oficina de la C. Secretaria
Oficio No. SIDE - 422/2018
Chihuahua, Chih., a 02 de Agosto de 2018

LIC. JORGE LOPEZ URANGA
Director de Energia
Presente

En respuesta a solicitud de autorizacion para viajar a Odessa y San Antonio, Tx.,con el objetivo
de llevar a un grupo de empresarios del Estado de Chihuahua a la Ciudad de Odessa, Tx., con
potencial para participar como proveedores de la industria del Oil and Gas del Permian Basin en
la Expo Permian Basin International Oil Show a efectuarse en el mes de Octubre, ya que como
Gobierno del estado cuenta con 2 Stand para exhibicién y pretende que los empresarios
participen en este Show y busquen oportunidades para venta de productos y servicios a

para participar en el “XXIIl Foro Fronterizo de Energia: Prosperidad Energética
lados de la Frontera”, con el objetivo de buscar el mejoramiento del desarroll
proteccién al medio ambiente, asi como consoli 3t

entre México y Estados Unidos, le inforpat que este ha sido autorizado, porflo ’
efectuar los tramites necesarios para s asistencia.

Con la asistencia a este evento se pretende darles operatividad a los objetivos, las estrategias y
lineas de accion que estan sefialadas en el Plan Estatal de Desarrollo 2014-2021, de manera

particular el Objetivo 04, la Estrategia 01, linea de accién 02; descritas en el eje E2: Economia,
Innovacién, Desarrollo Sustentable y Equilibrio Regional.

deberan

La comision sera del dia 23 al 28 de Septiembre del presente afio. Durante este periodo se
realizaran las actividades mencionadas con anterioridad. Esto con la finalidad de establecer una
mejor relacion con el sector energético fronterizo entre México y Estados Unidos.

El monto estabelecido para tal comisién por concepto de viaticos al extranjero es de $275
ddlares y/o al tipo de cambio al momento de la elaboracién del oficio de comisién, de acuerdo al
manual de la norma para el otorgamiento de viaticos em el extranjero; Contando con la
suficiéncia presupuestal necesaria para la cobertura del gasto.

Sin otro particular por el momento, le envio um cordialo saludo.

Atentamente, M

La Secretaria Ch'huahua
GQBIERNO DEL ESTADO

. Z SECRETARIA DE INNOVACION

Y DESARROLLO ECONOMICO
ING. ALEJANDRA DE LA VEGA ARIZPE

Oficina Secretaria
AVA/ jlu/rcho

2018, Afio del Centenario del Natalicio de José Fuentes Mares” y “2018, Afio de la Familia y los Valores”

UNIDOS
CONVALOR



SECRETARIA
DE INNOVACION
Y DESARROLLO ECONOMICO

Chihuahua

GORIERNO DEL ESTADO

Oficio No. SIDE-DE-057/2018
Chihuahua, Chih., a 31 de Julio de 2018.

ING. ALEJANDRA DE LA VEGA ARIZPE

Secretaria de Innovacién y desarrollo Econémico
Presente.

Por medio de la presente me permito solicitar su apoyo y autorizacién para viajar a Odessa y
San Antonio, Tx., con el objetivo de llevar a un grupo de empresarios del Estado de Chihuahua
a la Ciudad de Odessa, Tx., con potencial para participar como proveedores de la industria del
Oil and Gas del Permian Basin en la Expo Permian Basin International Oil Show a efectuarse en
el mes de Octubre, debido a que como Gobierno del estado contamos con 2 Stand para
exhibicion y se pretende que los empresarios participen en este Show y busquen oportunidades
para venta de productos y servicios a la industria del Oil and Gas. De ahi viajaré el dia 25 de
Septiembre a la Ciudad de San Antonio Tx, para participar en el “XXIll Foro Fronterizo de
Energia: Prosperidad Energética para ambos lados de la Frontera”, con el objetivo de buscar el
mejoramiento del desarrollo econémico y proteccion al medio ambiente, asi como consolidar
relaciones con el sector energético fronterizo entre México y Estados Unidos.

La comision sera del dia 23 al 28 de Septiembre del presente afio. Durante este periodo se
realizaran las actividades mencionadas con anterioridad.

Se adjunta al presente la ficha técnica de los dos eventos, asi como la invitacién al Foro que se
realizara en San Antonio, Tx.

El monto estabelecido para tal comisién es de $275 délares y/o al tipo de cambio al momento
de la elaboracion de los oficio de comisién, de acuerdo al manual de la norma para el
otorgamiento de viaticos en el estranjero; contando con la suficiéncia presupuestal necesaria
para la cobertura del gasto.

Sin otro particular por el momento, reciba un cordial saludo, agradezciendo de antemano sus
atenciones.

ATENTAMENTE

LIC. JORGE LOPE NGA
DIRECTOR DE ENERGIA

Direccion de Energia
JLU/ rcho.

Edificio Héroes de la Revolucién ler. Piso
Av. Venustiano Carranza No. 803

Col. Obrera C.P. 31350

Tel. (614) 442 33 00 Ext. 12190 y 12191
www.chihuahua.com.mx

"2018, Afio del Centenario del Natalicio de José Fuentes Mares” y “2018, Afo de la Familia y los Valores”



FICHA TECNICA
VIAJE ODESSA 'Y SAN ANTONIO, TX.

El 23 de Septiembre de 2018, saldré por carretera a la Cd. De Odessa, Tx. Para llevar un
grupo de empresarios del Estado de Chihuahua con potencial de ser proveedores de la
industria del Oil & Gas del Permian Basin ya que a mediados del mes de Octubre
tenemos que participar en la Expo Permian Basin International Oil Show, debido a que
como Gobierno del Estado de Chihuahua cuenta con dos stand para exhibicién y se
pretende llevar a los empresarios para que participen en este Show y busquen
oportunidades para venta de sus productos y servicios en la industria de Oil & gas.

El 25 de Septiembre viajaré de Odessa a San Antonio, Tx. Al XXIIl Foro Fronterizo de
Energia: Prosperidad Energética para ambos lados de la Frontera, el cual atenderemos
por instrucciones del subsecretario Jesus Mesta y con el objetivo de consolidad relaciones
con el sector energético de las fronteras de Texas, Couahuila, Nuevo Leédn y Chihuahua,
ya que el foro retune autoridades locales y estatales, desarrolladores del sector privado,
acadéemicos, usuarios comerciales a gran escala y expertos del sector de energia de
México y Estados Unidos, el foro se centrara en la prosperidad energética, innovacion,
financiamiento, el futuro de los mercados de energia, oportunidades transfronterizas, asi
como continuar creando alianzas para avanzar en los objetivos energéticos de ambos
paises, buscando el mejoramiento del desarrollo econdémico y proteccién al medio

ambiente, este foro sera presentado por el Banco de Desarrollo de América del Norte
(BDAN).

ATENTAMENTE

LIC. JORG Tc&éz NGA

DIRECTOR DE ENERGIA



&, Border
N £ Energy
Y = Forum
o XX111

ffo de United States-Mexico

MGT/AH 0095-7/18
San Antonio, Texas 12 de julio de 2018

Lic. Jorge Lépez Uranga
Director de Energia
Gobierno de Chihuahua

Estimado Lic. Lépez Uranga:

Por este medio le e » 1al saludo espérando que se encuentre
presente es para fextenderle una invitacién para que nos haga
Colaborador Institycional del XXIll Foro Fro

~E| motivo de la
onor de participar como

n
la ciudad de San A ; . E.U.A. Le pedimos a nuestros socios que nos apoyen
promocionando el evento y agradeceremos su colaboracién, mostrando sus Logos en la pagina
web del evento y en los materiales que seran distribuidos.

El foro retdne a autoridades locales y estatales, desarrolladores del sector privado, académicos,
usuarios comerciales a gran escala y a expertos en el sector de energia de México y Estados
Unidos. En esta ocasién, el dialogo del foro se centrara en la prosperidad energética, innovacion,
financiamiento, el futuro de los mercados de energia, oportunidades transfronterizas y cémo
continuar creando alianzas para avanzar los objetivos energéticos de ambos paises que
finalmente mejoren el desarrollo econdmico y protejan al ambiente. Me complace informarle que,
a partir del 2018, el Foro seré presentado por el Banco de Desarrollo de América del Norte
(BDAN).

Como es de su conocimiento, el BDAN es una organizacion financiera binacional con la misién
de apoyar el desarrollo e implementacién de proyectos de infraestructura que permiten preservar
y proteger el medio ambiente y promover un ambiente limpio y sano para los habitantes de la
region fronteriza entre México y Estados Unidos. La posicién del BDAN como la Gnica banca de
desarrollo binacional, le ha brindado la oportunidad de participar en algunos de los proyectos de
energia limpia mas relevantes en la regién en los Ultimos cinco afios.

Para el BDAN sera un privilegio contar con su apoyo cémo socio. Estaremos en contacto con su
oficina a fin de ofrecer més detalles y dar seguimiento a esta invitacién.

Si usted tiene alguna pregunta, no dude en contactarme al teléfono 210-231-8000 0 a

Alessandra Garcia AGarcia@nadb.org.

Atentamente,

A Iy

Alex Hinojosa Calixto Mateos Hanel
Director General . - Director General Adjunto

e mpee e
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SA - 002

INFORME DE ACTIVIDADES

Fecha: 3 DE OCTUBRE DE 2018

Descripcion y Clave del Origen del Gasto . SECRETARIA DE INNOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO

mpleado : | Num, Oficio de Comision ;-

LOPEZ URANGA JORGE . 1021437 2018-1208
DETALLE OE ACTVIDADES REALIZADA R » e

VIAJE A ODESSA Y, SAN ANTONIO TX PARA LLEVAR A EMPRESARIOS QUE PARTICIPARAN EN EL PERMIAN BASIN Y ASISTIR AL XXIII FORO
FRONTERIZO DE ENERGIA

24109118

KA32395 /e 8107 00 /
24/09/18 3911464 PLAZA DE COBRO OJINAGA CASETA 7/« $26. 08"
29/09/18 KA4234453387 OJINAGA NORTE SUR CASETA / 7 $107.00 /
24/09/18 KENT KWIK 262 COMBUSTIBLE - $1,042. 25
25/09/18 WELCOME TO COMBUSTIBLE 7 $985. 40/
26/09/18 CHEVRON 299 COMBUSTIBLE 7/ $473. 75
28/09/18 7-ELEVEN COMBUSTIBLE 7 $947.50
28/09/18 WELCOME TO QF el 7 |COMBUST E! 9852, 7/
28/09/18 MRY29709106 SERVICIOS GASOUNERO\S DE MEXICO, S.A. DE C.V. COMBUSTIBLE,s $606.38
29/09/18 WELCOME TO COMBUSTIBLE ~ $568.50

1$5,716.61

3 4 g
24/09/2018 |214989057 CADENA COMERCIAL OXXO, S.ADE C.V. CONSUMO 7 $123. 2/
25/09/2018 DAYS INN &SUITES HOSPEDAJE $2,837. 8/
24/09/2018 ODESSA 2660 CONSUMO /$799 69/
25/09/2018 TARGET CONSUMO 270.80
25/09/2018 FUDDRUCKERS CONSUMO /:313.4
25/09/2018 DOUBLE TREE HOSPEDAJE //310,441.45
25/09/2018 GUEST CHECK CONSUMO /0512.98/'
25/09/2018 GUEST CHECK CONSUMO 758.95”
26/09/2018 KONA GRILL CONSUMO /3% 261 '69/
26/09/2018 CASCABEL BEVERLY CONSUMO //3246 16/
26/09/2018 APPLEBEES CONSUMO 4€/
27/09/2018 BURGER IM CONSUMO 3217 36‘/
27/09/2018 PIATTI RESTAURANT CONSUMO 923. 05'/
27/09/2018 GUEST CHECK CONSUMO 3.99~7
28/09/2018 338 CONSUMO 217.36 5%
28/09/2018 JETT'S GRILL CONSUMO 1,516.57
28/09/2018 THE HOTEL PAISANO HOSPEDAJE /3’.3 404.7
29/09/2018 JETT'S GRILL CONSUMO 7 04.66
29/09/2018 SUBWAY 34577 CONSUMO 157.1
29/09/2018 CADENA COMERCIAL OXXO, S.ADE C.V. CONSUMO /357 50 /
24/09/2018 SELECT AMERICA INSURANCE COMPANY SEGURO $473. 75

GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA DEVOLUCION $5,004.00 -

Aplicacion Contable Viaticos Total Viaticos $31,441.05

Cuenta Subcuenta Origen Programa

Declaro bajo protesta de decir verdad que ful enterado del objeto y al de la Comisién que d peie; Total Gastos $37,157.66

que los datos contenidos en este formato son ciertos y que estoy enterado de las sanciones a las que me (-) Pasajes y Vidticos recibidos $37,1 56.87

puedo hacer acreedor tanto pr el in. plimiento de la Comisién como por la falsedad de los datos Importe a reembolsar (-) -$0.79

asentados

\

Ve.Bo. AUTORIZACION
Qeyponed. del)
C.P. MIGUEL GAR¥IA SPINDOLA ING. 7{EJANDRA DE LA VEGA ME LIC. JORGE LOPEZ
DIRECTOR ADMINISTIRATIVO SECRETARIA DIRECTOR DE ENERGIA




SECRETARIA
DE INNOVACION
Y DESARROLLO ECONOMICO

Chlhuahua
OFICIO DE COMISION
Oficio No.
Cd. Chihuahua , Chih., a 21 de Septiembre de 2018.
Nombre del empleado Jorge Lopez Uranga
Puesto del empleado Director
Direccion o Departamento Direccion de Energia
RFC LOUJ-600430-6X4
Numero de empleado 1021437
Presente:

Por medio del presente, me permito informar a usted que ha sido designado para realizar la comision
que enseguida se detalla:

Actividad:  Viaje a Odessa y San Antonio, Tx., para llevar a empresarios que participaran

en el Permian Basin y asistir al XXIII Foro Fronterizo de Energia

Lugar: Odessa y San Antonio, Tx.

Periodo: Del 23 de Agosto al 28 de Septiembre de 2018.

Al término de la comision, debera usted rendir su informe de actividades.

Atentamente:

(ugous. 4.t/

ING. ALEJANDRA DE LA \¥EGA ARIZPE




GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA XXVIRP002
INFORME DE ACTIVIDADES

VI-2018-104-1208

DEPENDENCIA U ORGANISMO: 104-SECRETARIA DE INNOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO
DEPARTAMENTO (EST. OPERATIVA): 10421001

NOMBRE DEL COMISIONADO: JORGE LOPEZ URANGA NO. EMPLEADO: 1021437
ESTATUS PROCESO: PENDIENTE DE AUTORIZAR

DEJALLE DE ACTIVIDADES REALIZADAS (DESCRIPCION ?REVE MAXIMO}SO CARACTER@
Llevar o corteS Gee our Lec sovara ~ &/ Pl Sin o celtSmrse £
o(_‘{vérl Y astls for a/ KX /// %ro ﬁdﬁ rn2s ole C’_"’\O@,‘g

ESULT #63 OPTENIDO%(D:SClegO;‘JBR%E MM O:CARACTERE‘A}é.\ pro‘/l !doftJ e C?é.!‘ & we,
,,.prexa ;/C S Tfwe (22 z:ém 1-/'1400'7/( Clonwdt: of CGommere co~ &

fquydf d"‘(f’(’

CONTRIBUgONEﬁ (DESCRlFfl& REVE MAXlMO 250 CARACTERES)

Forwr en Sum 92 re Se vxzﬁ/ o FASvca
st €

{Uh.lnartd-S ?”L s ‘/"\Jg Gee e “~— Q‘c va g .

CONCj:JSIONES (DESCRIPCIO é« BREVE, MAXIMO 2?2 CARACJERE Q&
r-)w ¢

L) D//t 744»- ‘L(M% e ls dc%vwga/ﬂ'

am‘b’ £~ 'Vld/{ pafd éuu{a/ l/ P raepesd .L/ C:S t/ /yar Nerseont)  Oarm 2/ N ASrr
OR!GEN DEL GASTO L4 ’ ‘ :
COMBINACION IMPORTE NETO
101-5137101001-37601-101-999999-000-000-10421001-335-2F02018-C0101-E208T2-18-1110118-00000000 32,081.46
101-5137101001-37201-101-999999-000-000-10421001-335-2F02018-C0101-E208T2-18-1110118-00000000 5,075.41

TOTAL 37,156.87

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DEL OBJETO Y ALCANCE DE LA COMISION QUE DESEMPENE. QUE LOS DATOS CONTENIDOS
EN ESTE FORMATO SON CIERTOS Y QUE ESTOY ENTERADO DE LAS SANCIONES A LAS QUE ME PUEDO HACER ACREEDOR TANTO POR EL
INCUMPLIMIENTO DE LA COMISION COMO POR LA FALSEDAD A LOS DATOS ASENTADOS.

NO. FACTURA FECHA PROVEEDOR IMPORTE

COMPROBADO EN FACTURAS: IMRORTE NO EROGADO: TOTAL COMPROBADO:

AUTORIZO

VEGA ARIZPE, ALEJAN
CATARINA

SECRETARIA DIRECTOR ADMINISTRATIVO

REYI CQMISIONADO
DE

2018, Ao del Centenario del Natalicio de José Fuentes Mares.
2018, Ao de la Familia y los Valores



GOBIERNO DEL ESTADO DE

- CHIHUAHUA
Chihushua | BEEweronisoce
FECHA 24 septiembre HORA 153848
2018
CASETA  QUJINAGA SENTIDO SUR-NORTE
CLASE AUTOMOVIL CARRIL 5
TARIFA $107.00 MONEDA PESOS

Efective $0 .00

TOTALMONTO RECAUDADO $107.00 /

CAMBIO CLIENTE  $0.00

FOLIO: KA3239511855

- . A\e
Exija su ticket y conserveio, es su seguro contra ac~i
No exponer al calor.

pLA78 0t rORRO: 0jinaga
Ciee.o. 8 17:04:86

FOLIO- B0635i.%64  CARRIL: BIA
Clase. Tl Ly 2608
FACTURACION: 7aFC ¥ 7xp 2771 XYZT HB

5
i

GOBIERNO DEL ESTADO DE

CHIHUAHUA
T ; " DERECHO POR USO DE
Ch'huahua CARRETERAS DE CUOTA,

FECHA 29 septiembre HORA 195811

2018
CASETA  OJINAGA SENTIDO NORTE-SUR
CLASE AUTOMOVIL CARRIL 4
TARIFA  §107.00 MONEDA PESOS

Efectivo

TOTAL MONTO RECAUDADO

$0.00 /
$107.00 74"

-

CAMBIO CLIENTE

FOLIO: KA4234453387 4 SB m )
Exija su ticket y conservelo, es su seguro con T docide es~,

No exponer al calor.

$0.00



KENT KWIK # 262
2113 S. STOCKTON
MONAHANS TEXAS
00357779 )
KENT KWIK ARS9
2113 Stockton Ave
Monahans TX

+x+PREPAID RECEIPT#xx

Description Oty Amount
PREPAY CA #(5 55.00
\VP Subtotal 55.00

£ Tax 0.00
TOTAL 55 00

CASH $ 60.00

Change $ -5.00

THANKS COME AGAIN
ST 262 TILL XXXX DR# 1 TRAN# 1036575
CeH: 2 09/24/18 22:14:17

fl.ott-25 M. WM

CHEVRON, 299
7150 SAN PEDRO
SAN ANTONIO, TX 78216

09/26/2018 8:18:14 PM
Register: 1 Trans #: 3908 Op ID: 2717
Your cashier: Tahir

¥k PREPAID RECEIPT #*x

UNLEAD REG CA  PUMP# 7 $25.00 99
Subtotal ;___éééjéé
Tax =  $0.00
AU
Change Due = $0.00
Cash $25.00
Thank You

YA IS5 MM

A 4

WEILCOME TO
SHORT STOP
00076294 -\
EDEN SHORT 4 aS0l1N4
311 W Brcadway =
Eden Tx

©kPREPATD RECEIPT#%x

Description Qty Amount
PREPAY CA #07 5é.66
Subtotal 52.00

! Tax 0.00
[OTAL S2 .00

CASH $  52.00

THANKS COME AGAIN

gTﬂ EDEN  TILL XXXX DR# 1 TRAN# 1011854
CSH: 3 09/25/18 20:59:58

¢7 esg, . ¢© A"\.\J\

%

7-ELEVEN
13687 1-10 WEST
SAN Al UNIO TX 78249
2105580790
STORE#: 36584
THANK YOU FOR SHOPPING

WITH US
1 Gasoline 43.00
SUBTOTAL 43.00
TOTAL DUE 43.00
CASH 50.00
CHANGE > 7.00

WE APPRECIATE
FOR YOUR BUSINESS
T#02 OPO2 TRN6694 09/28/2018 03:37 PM

4 $7¢1.50 M.

T (- 1875 AN



WELCOME TO
JACKS #4
3305 E. HWY. 110

FORT STOZKTON, TX 79735
118835
JACKS #4
[-10 & 7D Rd
Fort Stockton TX 79735

#+xPREFAID RECEIPT##x

Des~ription Aty Anount

PREPAY CA #08 45.00

Subtotal 45.00

Tax 0.00

TOTAL 45 .00

CASH ¢ =0.00

mw Change $  -5.00
THANK YOU

YALL COME BACK!
ST# - jackd TILL XXXX DR# 1 TRAN# 1019522
CSH: 6 09/28/18 19:45:04

1 5235 M.

7.C. 18.95



SERVICIOS GASOLINEROS DE MEXICO SA DE CV Comprobante

Edison Nte 1301 Talleres C.P. 64480 MRY29709106

Monterrey, Nuevo Ledn No. Certificado

R.F.C. SGM-950714-DC2 00001000000404231059

Lugar de expedicion: 64480

Régimen Fiscal: 623 - Opcional para Grupos de Sociedades FECHA: 28/09/2018

NOMBRE GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
DIRECCION VENUSTIANO CARRANZA 601 COLONIA OBRERA
CIUDAD CHIHUAHUA, CHIHUAHUA C.P. 31350
ESTADO Chihuahua TIPO COMPROBANTE I - Ingresos
R.F.C. GEC-981004-RES / USO CFDi GO03 - Gastos en general
MONEDA MXN - Peso Mexicano  TIPO DE CAMBIO  1.00 FORMA DE PAGO 04 - Tarjeta de crédito
CONDICIONES DE PAGO CONTADO CONFIRMACION METODO DE PAGO PUE - Pago en una sola exhibicién

Valor
Unitario

15101506 32011 31.633021 LTR Litros  MAGNA (LT) $16.633476 002 IVA| $81.88 $ 524.50

ProdServ . 'Identificador Cantidad Clave Unidad Unidad Descripcion

Impuesto

Clave PEMEX de las estaciones de servicio del grupo: 0000112078 (E07958)

Cantidad con Letra: SEISCIENTOS SEIS PESOS 38/100 M.N.

Subtotal $ 524.50
Descuento $0.00
Impuestos Trasladados $81.88
Impuestos Retenidos $ 0.00
Total Comprobante $ 606.38
3504620
/4
0 on d h Dig
Folio Fiscal Certificado Digital SAT Fecha de Certificacion
4FED078D-9ACE-42BC-9DC7-D63B8D5B0142 00001000000404614920 2018-09-28T14:59:55

Cadena Original

||1.1]4FED078D-9ACE-42BC-9DC7-D63B8D5B0142|2018-09-
28T14:59:55|NHmM7yVX5CWoazGb7qF61iEwVuJCxEkF6/PFpRDZ1HKQj4/NbculSkHVWKNoHEMmPkobgPpl6G4I0X3IMV810
MggtMc5au4 S0osxEnuel4JcLy30ma5nyfmEWfxMoOQ9IMsw0jBNoKgiw8ljcvAURBCAWMQGE+Tbm/D4JIGIHQo+VW5RuuUce5m
5S0ZX3Wcia1X7vLITC18TbLHxuw34pS+O0OSTbHDDjkLPAN7N+Z25FBige/7eJe4i08IVsCcihDYFdUaO7MhcPXC/qyre T+zIM9
H1pjWb4QyHqJRYBUBNH1YcRzGKcsR2zAN4ShbpnCiN7r+sTuOJc2+503lkQLAB6A==|00001000000404614920||

Sello Digital del Emisor
NHm7yVX5CWoazGb7qF61iEwVuJCxEkF6/PFpRDZ1HKQj4/NbculSkHVWKNoHEMmMPkobgPpl6G4I0X3IMV810MggtMc5au4S
OosxEnuel4JcLy30ma5nyfmEWfxMoOQ9Msw0jBNoKglw8ljcvAURBCAWMQB+Tbm/D4JIGIHQo+VW5RuuUce5m5SOZX3Wceial
X7vLITC18TbLHxuw34pS+0O0STbHDDjkLPAN7N+Z25FBige/7eJe4i08IVsCcihDYFdUaO7MhcPXC/qyre T+zIM9H1pjWb4QyHqJ
RYBU8BNH1YcRzGKcsR2zAN4ShbpnCfN7r+sTuOJc2+503lkQLABBA==

Sello Digital del SAT

PWNSXxLPrr9PQEb419h2ju8 CwuPoqUIKI9qvqs8cCohb/biXyY CpJj7tFbzWk1xd19ziWTY7vnYylIK2UY QM6 TeU/JA793fLofXdWcG
3fU0j8Vek7nh4gnM5A0VvxxjFsB0otfKCVbA2aareU+wTa426Law+Z54Xj0dubaiEdCxKFPBvCE/4CKyZNvyz6Zb2VkgKKxAKxyq
O0uJNGcZ7+0UgsODuSJ4mj0yA5ul6ntdI88hHI Tm30sPQJC78mUrLOWp3B2pC2GaxTW/UWbccqgFrLFCZMGVoJ32qR3U/0/DD
NLPLDXOQyFTKrCrL9uLMA9aNdoDQOvyyRQFVfaYoVaQ==

Hoja 1/1
Este documento es una representacion impresa de un CFDi



WELCOME TO
STRIPES 2234
109 E. SAN ANTONIO
MARFA, TX
stripesstores-com
274906 g
Stripes #234

*xxPREPALID RECEIPT*%x

Description Aty Amount
PREPAY CA #05 30.00
Subtotal 30.00

Tax 0.00

TOTAL 30 .00

CASH ¢ 50.00

Change $ -20.00
A\

THANK COME AGAIN
Diesel Fuel Contains
Up To 20% Biodiese!| Or
Renewable State Diesel
Tax $ 0.19 Per Gallon
ST# 5058 TILL XXXX DR# 1 TRAN# 1034102
CSH: 3 09/29/18 13:17: 11

1§ £5‘;13_f5C> J*J\,b~h



ERE -

CADENA COMERCIAL OXXO, SA DE CV Lugar de Expedicion
R.F.C. CCO8605231N4

Factura: 214989057

Régimen Fiscal: Serie: CHI

623 — Opcional para Grupos de Sociedades I-INGRESO

Folio Fiscal: Uso CFDI: GO3 - Gastos en general

ade67d32-f73d-4669-928f-6e3bcOb96f9b

Numero del serie CSD del SAT: 00001000000404614920 Fecha de emision: 2018-10-03T09:23:22

Numero del serie CSD del emisor: 00001000000405409176 Fecha de certificacion: 2018-10-03T709:29:21

[Facturado a: GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA )

Direccién: VENUSTIANO CARRANZA N. 601 C.P: 31350

Delegacién/Municipio: CHIHUAHUA Colonia: OBRERA

\RFC: GEC981004RES5 -~ Estado: CHIHUAHUA )
Cantidad Clave ID Articulo Precio unitario Impuesto Importe
1.000000 EA 50161813 MALVAVISCO BUBULUBU RICOLINO 35 GR BOLSA 9.26 0.74 9.26

CHOCOLATE Y FRESA
1.000000 EA 50304500 MANZANA ROJA EN PIEZA 10.50 0.00 10.50
1.000000 EA 50201708 JUM AMER REG CHU 17.67 2.83 17.67
1.000000 EA 50181905 BARRA DE AMARANTO KELLOGGS CHOCOLATE 27G 9.72 0.78 9.72
1.000000 EA 50161813 CHOCOLATE SPECIAL DARK HERSHEYS 41 GR BARRA 15.74 1.26 15.74
1.000000 EA 50202309 VITAMIN WATER XXX 500ML 26.50 0.00 26.50
1.000000 EA 50181905 GALLETAS PINOLITAS PRODUCTOS PALEY DE CHIHUAHUA 13.89 1.11 13.89
135 GR PAQUETE:PINOLE

1.000000 EA 50202301 AGUA PURIFICADA BONAFONT 750 ML BOTE 13.00 0.00 13.00

PUE-PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION SUBTOTAL 116.28
Forma de Pago TASA LV.A 0% 0.00
e TASA LV.A 16% 2.83
TASA IEPS 8% 3.89

= TOTAL MXN 123.0(2(

Sello digital del CFDI

TqrfDXU7cGo+quY3va8KML+DUﬂnSbWthmLM4gKz1jIJvOVHWHPSGnbX+sRmT35HOYVthfd/CGuRth7N0uh22nBovo1ﬁjom
7uLwqab6B0aS86r7Jn27IkWVRyUONadm1rBHGMLy9LaM1eLCn3eeJTRKRHIh6CHWG79TVtycuf+IHfCDZEUxsgdNMDTLg9Q1eVa/g
p3dpzITEd+hMOYZ1cL3nEBd6PXsVy1stCKQ2jgtYycNYySMdHJhRuWDwAeYw/5mnLBaPwVJNMUS5CqGceSdT+UzRjWxyK3mfvBml
zQFS4w1joTqE2Q6GphaFkNmaMdGAL2nYVHKImM7AD Tbg==

Sello digital del SAT
uSqtczDud3+xTJX1I9WZPWjMXXEIQVjUM/GzhzT1WolGr/cUA9p9+j9V7NHcx5XNCR5nZeihCPzaW51pj4FPOVj+6jRPmydHphaGWsD
mrUAgMvieb1hsHJHMZ5x3hKBerGe6Gj3099Qc2efRmXoBK2nu1F8606Z0AVd5vdISntzGG54uoW20+X570WprJ7CNn3S2R2UHOsjv
40Y/xazNjgfhC8bxYpXQ5cX0ngliks5dga8a9zcbxlubXHY9ENNjvtPHNLANT/HV+JqFzD361Nft9a+7qWnbH8bttP3WVb3JyMOb1jFfgFmV
IFOBtRXMh8aMow7qPvwU9yJii8b+/g==

Cadena Original

[|1.1]ade67d32-f73d-4669-928f-6e3bc0b96f9b|2018-10-

03T09:29:21|DIA031002LZ2|TqrfDXU7cGo+qQvY 3vbX8KML+DUfinSbWbDhmLM4gKz1jlJvOVHWHPSGnbX+sRmT35HOYVLztfd/CG
URWhT7NOuhz2nBovoTCjom7uLwga6B0OaS86r7Jn27IkWVRyUONadm1rBHGMLy9LaM1eLCn3eeJTRKRHIN6CHWGT79TVtycuf+IHfCD
ZEUxsgdNMDTLg9Q1eVal/gp3dpzITEd+hMOYZ1cL3nEBd6PXsVy1stCKQ2jgtYycNYySMdHJhRuWDwAeYw/5mnLBaPwVJNMUSCq
GeeSdT+UzRjWxyK3mfvBmIzQFS4w1joTqE2Q6GphaFkNmaMdGAL2nYvHKImM7AD Tbg==|00001000000404614920||

*Este documento es una representacion impresa de un CFDI.
Pagina 1 de 1



DAYS INN ODESSA
520 S. JBS PARKWAY

Daysln - ODESSA, TX 79761 US

& Suites Phone: 432-333-9400
Fax: 432-333-9401

Email: daysodessa@gmail.com
Printed: 9/25/2018 12:01:36 AM

Confirmation

Name: JORGE, LOPEZ
Address: V carrauz 601
chihuahua, CHH 31350 MX

Date: Tuesday, September 25, 2018
Dear LOPEZ JORGE,

Thank you for choosing the DAYS INN ODESSA for your next stay. The following is the confirmation
information that you requested.

Confirmation Number: 83891EC003678

Account Number: 022-289570

Level:

Arrival Date: Monday, September 24, 2018

Departure Date: Tuesday, September 25, 2018

Number Of Nights: 1

Room Type Requested: NQQI1, 2 QUEENS/NONSMK/WIFI

Rate Plan Requested: RACK -

GTD/CXL Policy: CANCEL 24 HOURS PRIOR TO 4PM

Room Rate: S\ DO‘\\‘S

. ) - 3218
9/24/2018 (Mon) - 9/24/2018 (Mon) ~ $132.50 + $17.23 Tax per night. __ [ (‘((\ . R ‘73 aA

Special Requests: § @
Total Estimated Stay Amount: $132.50 + Tax |Nta

We hope that you enjoy your stay at the DAYS INN ODESSA and look forward to seeing you again.

Thank You,
The Management of DAYS INN ODESSA

1) 2.823.28 MN.

7-C. 18.75



Odessa
2660 John Ben Sheppard Pkwy.
Odessa, TX 79761
4372-362-5557

Check : 354
Date : 9/24/2018
Employee : Jaelin

kit iabiid AUTHORTZATION A rdhpdornsrssh

APPROVED
Total: $42.20
Card Type: VISA
Card Entry: CHIP
Acct #: Ak ARk 4+ 2498

Approval Code: 977962

pbratriikx EMV AUTHORTZATION  Abdkkdtd 444
App Label: VISA CREDITO
Mode: [ssuer
AID: AOO00000031010

TVR: 4200001000

[AD: 06010A03600400

TST: E800

ARC: 00

AC:  GEBBB44DESFB05FE?

CVYM: 1E0300

Amount E ,(L.Q 42 .20

Tip ,‘%§>H ,55,2%
yu3-

[ agree to pay the above Total Amount
according to the Card Igsuer Agreement.

Signature <iil“ ,fi . (“/Y !

CUSTOMER COPY
9/24/2018 11:11 PM

Check 1D: IQA-DKQ-THD-DTA

+349. 67 MN.

yTARGET

EXPECT MORE PAY 1ESS:

o MIDLAND - 432-699- 7500
09/25/2018 04:32 PMEXPIRES 12/24/18
ORDER #:_ 87260

LR R

STARBUCKS

254020191 BROWNTE N $2.75
254030173 SF GUM T $2.25
254030256 RTD WATER N $2.25
254160028 MOCHA v I $4.35
254160479 STARBUCKS I 060
254160051 ADD ESPR | $0.90

o SUBTOTAL  $13.60
T = TX TAX 8.0000% on  $8.60  $0.69
TOTAL  $14.29

*3671 VISA CHARGE  $14.29
AID:  AOGO000D031010
4 VISA CREDITO

REC4i2-8266-0770-0158-7260-2 VOD#T52-256-944

For information regarding the legal
disposition and recycling of covered
television equipment (TVs), please
visit www . TexasRecyclesTVs . arg

$ 23080 MM,

7.C. 18.95



GM Sergio Contreiras
4101 E 42nd Street
Odessa, Texas 79762
432-362-4330
Good or bad, 3 easy ways to voice your opinion.
Voice or Text: 432-279-0372
E-Mail: odessafeedback@fuddsburger.com

Fudds Caters!
Any Food, Any Time, Any Place
888-Fudd-2-Go
Text "fuddsOdessa” to 55000 to join Fuddsburger

Fans and get your Free Offer along with great future
offers!

Date: 9/25/2018 1.59:23
PM

Clerk: admin

Receipt No: 61383

Order No:; Buzz# 33

Covers: 1.00

Terminal:

Result: Captured

Account: FX¥FXFkEkxE4%D 4Gl
Card Holder:
Auth Code: 074880 "\

CTroutd: 12759
Annroved Amounnt: $16.54

OdessaRight (23191) *353

A2

Kona Grill
7400 San Pedro Ave.

#125
Server: Armando DOB: 09/26/2018
10:16 PM 09/26/2018
B11/1 5/50154

SALE
Visa 5242906
Card #XXXXXXXXXXXX2498
Magnetic card present:
Card Entry Method: S
Approval: 757361

Amount : $66.58

+ Tip: __:ia,f_g:l_ffi

A&M I ;ﬁ;&éﬁ

I agree to pay the above
total amqunt according to the
ard\ 1ssyer agyeement.

Leave One Copy for Server

1) Jjeel.6f M 1.

7.¢. (.95



B

37 NE Loop 410 « San Antonio, TX 78216
Phone (210) 366-2424 « Fax (210) 341-0410
For reservations across the nation
www.doubletree.com or 1-800-222-TREE

DOUBLETREE
Name & Address I BY HILTON"
SAN ANTONIO AIRPORT
LOPEZ, JORGE Room 259/ND2N
Arrival Date 9/25/2018 11:56:00 PM
V CARRAUZA 601 Departure Date  g/28/2018
31350 ,CHIHUAHUA, CH Adult/Child 1/0
MEXICO Room Rate 133.00
Rate Plan: SRN
HH #
AL:
Car:
TAX #:
Confirmation Number: 81449915
9/28/2018
DATE REFERENCE DESCRIPTION AMOUNT
9/25/2018 5018425 GUEST ROOM $133.00
9/25/2018 5018425 CITY TAX $11.97
9/25/2018 5018425 STATE TAX $7.98
9/25/2018 5018425 COUNTY TAX $2.33
9/26/2018 5018839 ** CASCABEL $15.99
9/26/2018 5019121 GUEST ROOM $133.00
9/26/2018 5019121 CITY TAX $11.97
9/26/2018 5019121 STATE TAX $7.98
9/26/2018 5019121 COUNTY TAX $2.33
9/27/2018 5019477 ** ROOM SERVICE $28.39
9/27/2018 5019550 VALET LAUNDRY $9.00
9/27/2018 5019550 SALES TAX MISC $0.74
9/27/2018 5019764 GUEST ROOM $133.00
9/27/2018 5019764 CITY TAX $11.97
9/27/2018 5019764 STATE TAX $7.98
9/27/2018 5019764 COUNTY TAX $2.33
9/28/2018 5020133 ** ROOM SERVICE $31.04
9/28/2018 5020209 VS *5671 ($551.00)
**BALANCE** $0.00
ACCOUNT NO DATE OF CHARGE FOLIO NO /CHECK NO.
VS *5671 M Q J 9/28/2018 1043589 A
CARD MEMBER NAME i B AUTHORIZATION INITIAL
LOPEZ, JORGE 896067
ESTABLISHMENT NO. & LOCATION ESTABLISHMENT AGREES TO TRANSMIT TO CARD HOLDER FOR PAYMENT PURCHASES & SERVICES
TAXES
TIPS & MISC.
CARD MEMBER'S SIGNATURE
TOTAL AMOUNT -551.00
X
MERCHANDISE AND/OR SERVICES PURCHASED ON THIS CARD SHALL NOT BE RESOLD OR RETURNED FOR A CASH REFUND. PAYMENT DUE UPON RECEIPT

7-C.

Solio

HILTON
%w HHONORS

XN

WA

CONRAD

H)
Hifton
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ORRIBLF TRYE

i.k‘-.-w
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Fmaansy
SLATER
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Guesﬁ: Lhedf

GUESTS

18992

7/15/7

N,

25

~

Tax

¢ ¢ 04

Guest Check

Total|p 74 .¢ T

TABLE

GUESTS

18993

V2V)8

(onch

3t

Tax

SA108A

% b 2-98

Total

SA108A

t78.75



Fos ko bokkkk bRk B kbbb kR ko kR kR
CH=Ck & 28606 DATE 9/26/18
TeBLE # 13 TIME 12:15PM

wrocos b DUPLICATE CHECK  wkkevkkes
CASCABEL : BEVERLY ==

~TtMS ORDERED AMOUNT

fRUIT PLATE 9.00

AJ.CE 3.00

PR ERER S E S ES AR IS S LSS SRR B L 2

SUBRTOTAL 12.00
el ES TAX 0.99
'atalrL DUE 12 99

# OF GUESTS 1

FOF ROCM THARGES ONLY:
ROuMs . TIP

TOTAL___

PRINT NeME:
61’ ﬂ” &z§‘_~_.A____m_,*_ﬂ__
4 - B

¢ 2%-l6

fc,«qg.?ﬁ

ﬁqm] Hlebees

APPLEBEE 'S
NEIGHBIRHOOD GRILL & BAR
97 Loop 410 NE
San &ntonio/TX/78216
210-979-7701

J.P. R TB#208
DATE: 09-26-1% TIME: 12:44 AM GUESTS: 1
Check #:8862- q=5)93

SOURCE: POS

CARD TYPE: VIS:

CARD NUMBER: sk okokkkkkkk2498

APPROVAL CODE- 427916

Merchant ID: 057345

Trans Type: AU™H

AID: A0O00000O03 )10
TVR: 4200008000

TSI: EB0O

AC: C7F4AD200285°F29

ARC: 00 y )

kR ok x<%iiglg;ﬂé&**************

We value your feedback!
Visit www talktoapplebees.com in
the next 3 days & tell us about
YOI experience.

To enter the survey, you will need
to use the following code.

kR Rk kR kKK
¥ Survey Code: 3862092556933 X
kR ok Rk Rk kR Rk kKR K
Amount :

Tip:

Total:

Cardmember agress to pay total in
accordance with 1greement governing
use of such card

e quest Copy %

b 25 +5



CO 31 13 RIM
m ’ . ¢ P o

/
BURGERIM @ M . .
6301 NW Eoop 410 (:il" Piatti Restaurant
San Antonio Texas 78238 255 E. Basse Rd, St 500
210)888-8237 San Antonio, TX 78209
210-832-0300
Server: Joy K 09/27/18 2:31 PM
Check #27 Jorge Server: Andrew DOB: 09/27/2018
10:21 PM 09/27/2018
Duo $9.99 AMA 49/1 2/20054
htotal $9.99
$0.82 SALE
$10.81
Visa 2097196
Powered by Toast Card #XXXXXXXXXXXX2498

Magnetic card present:
Card Entry Method: S

Approval: 235178

Amount : $ 48.71

&®® + Tip: _.%_i_/c_t
. = Total: _i_E_S__/:H
I agree to pay the above ’/////

total amount according to the

card /issu qsilament.
X«._uu“ — _,_._41 _$~_ B /S S————

No Service Charge is applied.
FhkpkkkkkkrrSuggested Tipkxkskikititk

15%= 4.05 18%= 4.86 20%= 5.40
Join Us For The Holidays
Make Your Reservation Today
Follow us on Facebook @ facebook.com/Piatt

$x0xkCUSTOMER COPY*#xcktx

& 2305

7.c. 1895
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Tax
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Total
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SA108A
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30

BUY ONE GET ONE FREE QUARTER POUNDER
W/CHEESE OR EGG MCMUFFIN

Go to www.mcdvoice.com within 7 days
and tell us about your visit.
Validation Code:

Expires 30 days after receipt date.

Valid at participating US McDonald’s.

Survey Code:

12673-03380-92818-15246-00114-7

McDonald’s Restaurant #12673
5235 DE ZAVALA DR
SAN ANTONID, TX 78249
TEL# 210 696 1659

KS# 3 09/28/2018 03:24 PM
Sidel Order 38
1 Big Mac Meal 6.25
1 M Coke
1 L Coffee 1.00
ADD Splenda
ADD Cream
1 M Strawberry Shake 3.35
NO Whipped Cream
Suhtotal 10.60
Tax 0.87
Take-Out Total 11.47
Cashless 11.47
Change Aw 0.00
MER# 251266
CARD ISSUER ACCOUNT#
BANCOMER VISA SALE skkktftioktr+2498
TRANSACTION AMOUNT 11.47
CHIP READ

AUTHORIZATION CODE - 524406
SEQ# 091069
AID: AO0O0O00O31010

We Welcome Your Feedback
For Comments or Concerns
1-800-645-9971
or email
mcd-sanantonio@email.com

L2336

Jett's Grill
207 N Highland
Marfa, TX
United States, 79843
Tel: 4327293838
Printed September 28, 2018 at 10:40 PM

Order I1D: 5080

Type: Authorize

Date/Time: 9/28/18 10:40 PM
Server: Admin

Card Number; XXXXXXXXXXXX2498
Account Type: VISA

Auth #: 126321

Ref #: 1270529436

VISA CREDITO
A0000000031010
PIN Verified v

APPROVED - THANK YOU

Subtotal: $80.03

Tip: $ AQ?Q
Total: “5 qg b

Important - retain this copy for your records

*C CUSTOMER COPY ***

£1,506 5% BAT,



RESERVATION INFORMATION (#330941) - JORGE LOPEZ

Jorge Lopez 614-999-9719
V Carranza 601 Estimated Arrival - 4:00 PM
Chihuahua, Chihuahua 31350

Deluxe Historic Room with 1 King Bed $159.00
Fri, Sep 28, 2018 — 2 Adults — $159.00
= Depart: Sat, Sep 29, 2018

Sub Total: $159.00
Tax Total: $20.67
Total: $179.67
PAYMENTS / DEPOSITS
9/28/2018 VISA ...5671 Jorge Lopez $179.67

Paid: $179.67

i \ S u Due: $0.00
Fil 1

The Hotel Paisano is an exclusive property where every guest reservation is both important and special to us. If your travel

plans change and you must cancel your reservation, please call us at least 5 (five) days* prior to your arrival date to cancel your
reservation.

In the unlikely event that you must cancel with less than five (5) days* notice, shorten your stay or check out early, please

understand that we must ask you to take responsibility for your entire reservation. If we can rebook your room(s), a full or
partial refund may be made.

Rates/policies are subject to change and vary during high impact periods and special requests. *A 60 day cancellation notice is
required on whole house bookings and for some holidays and special events.

Check-in: 4:00 PM - 10:00 PM. If arriving outside of check-in times, a "key-out" envelope with your name on it will be taped

to the main entrance through the central courtyard. This envelope will contain your room key, which will also open the main
doors, and instructions on how to find your room.

Check-out: 12:00 PM.

The Hotel Paisano is a non-smoking facility and a $250 cleaning fee will be charged for smoking in any room, however
designated outdoor smoking areas are available.

The Hotel Paisano does accept pets, there is a $40 plus tax charge per day per pet.

Rollaways and Cribs are available, $10 charge plus tax per night. Not all rooms can accommodate a rollaway, please check with
the front desk.

Mezzanine-Patio fireplaces can be used only if there is no county-wide burn ban, please inquire with the front desk.

All guest room keys must be returned to the front desk, there will be a $20.00 plus tax charge for any lost or unreturned keys.
Additionally, all room charges must be paid at check out.

Date: Friday, Sep 28, 2018

Signature

r.c. 18.95 43 4e%xs



Jett’s Grill
207 N Highland
Marfa, TX
United States, 79843
Tel: 4327293838
Printed September 29, 2018 at 10:19 AM

Order ID: 5103

Type: Authorize

Date/Time: 9/29/18 10:19 AM
Server: Breakfast

Card Number: XXXX < XXXXXXX2498
Account Type: VISA

Auth #: 560398

Ref #: 1270833885

VISA CREDITO

A0000000031010

PIN Veritied -
APPROVED - THANK YOU

Subtotal: $10.80
Tip: ﬁ? -
Total: 35 | €

Important - retain this copy for your records

" CUSTOMER COPY ***

¢,25¢>1¥-¢5.‘

7.C.

Subwav#34577-0 Phone 437- 129- 4441
812 W San Antonio
Marfa, Texas, 79843
served by: 1234 9/29/2018 3:53:19 pi
Term I[D-Trans# 1/A-106456

(,]ty Size [‘rem Price
[ 5ubway Club Sub 4,75
] 300z Fountain Drink 1.80
] Chips 1.10
Sub Total 7.65
Odessa (8.25%) 0.64
Total {(Eat In) .29
Credit Card 8.29
Change 0.00

Approval No: 561339
Refr wice No: 827220900150
Card Issuer: Visa
Account No: w44 kkkk okkis 2496
Acquired: Contact FMy
Amounit: $8.29
Application: BANCOMER VIS
AID: A0000000031010
TVR: 4060008000
1SI: EBOO
Date/Time: 9/29/2018 3:53:13 PM

By entering a verified PIN, cardholde

agrees 10 pay issuer such total in
accordance with issuer's agreement with

cardholder. ij SS> (ijz-

CUSTOME 1 COPY

Host Order 10: 745-170-768591

Hungry for more? Lel us know how we did
today by taking our 1 minute survey at
wiw . subway 1istens .com, and receive g
Subprise offer to use with your next
purchase.

18.9S



IV

CADENA COMERCIAL OXXO, SA DE CV Lugar de Expedicion
R.F.C. CCO8605231N4

o N

Factura: 214988759

Régimen Fiscal: Serie: CHI

623 — Opcional para Grupos de Sociedades I-INGRESO

Folio Fiscal: Uso CFDI: GO3 - Gastos en general
db3e8ed1-0b7b-4a8a-a830-f780b66dea10

Namero del serie CSD del SAT: 00001000000404614920 Fecha de emision: 2018-10-03T709:24:32
Namero del serie CSD del emisor: 00001000000405409176 Fecha de certificacion: 2018-10-03T09:24:33
rFacturado a: GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA )
Direccion: VENUSTIANO CARRANZA N. 601 C.P: 31350

Delegaciéon/Municipio: CHIHUAHUA Colonia: OBRERA

(RFC: GEC981004RES5 N /U Estado: CHIHUAHUA )

Cantidad Clave ID Articulo ; .. Precio unitario Impuesto. Importe

1.000000 EA 50201708 CAFE ANDATTI 16 OZ, CHU 15.52 248 15.52
1.000000 EA 50181900 GANSITO MINI 30G 463 0.37 463
1.000000 EA 50202309 VITAMIN WATER XXX 500ML 24 .50 0.00 24.50
1.000000 EA 50202301 AGUA PURIFICADA ELECTROPURA 1 LT BOTE 10.00 0.00 10.00

PUE-PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION SUBTOTAL 54.65
Forma de Pago TASA LV.A 0% 0.00
= TASAILV.A 16% 2.48
D < TASA IEPS 8% 0.37

{ TOTAL MXN G50~

Sello digital del CFDI [ ' L C

GAjnOubOYcdoOrAuX5XVeleUCtd1aqKz8zjPfRzFqV20sr4LsclsF+fl21yhJdaHWhBwzjPPUXs+i3Yazl/ROYHKGZvIQMUYwuw7A50u
ht6qrfzXd4Pi8N+XuBTr4kS5NVyFaXVL9Fp8SOHUdrOTjlgWvCwBV3FAZvajmwS24CLeM/jbfD6xyREju9c/6CseHwVsuoaQUCP5fz9K
eOQtaTXe7uYjULuAagtWwQ6fToYpVnW4ZkTCaiRJIrDINrX1XRp84EVJIVP5G/ei7eevqdOUoi1BuHuV4D+IhfZ5JdoigibuE+4YkWQcm7
EXKDcp3NsTWICThdzLnMYhwqT3Q==

Sello digital del SAT
fYMMONXeFolB7opraZfainpOwfsNHpDvO0GsZOYO0uwDgruxiRVA3V/ijXEswSWJADEsV3E6G44SxSK3jHxxv/qWCfn+C/2r/OCn5YE4A
eJc1dJFINMLgjG+WI3gQCUz2303eUnetgjk8wuK2a7zpoGhRfmx/WZOVQnXzlczOxg+Ud7HcHOGMpjpYKTzFnbZYW6BsS/1Xz/r/F3tU
CmqMu8S0i0hOFlvMaERPDLe8QKEa9afGqUCCIp13wzjm4L/ILKMMITWOIh/4l08 F SEUDEtvDUC{8A51fPsAsBILAQTxN+3cTqHIKwD7
RRNbOfFn+3ZkqtpQ+GeyiOQChvAN2eg==

Cadena Original

[|1.1|db3e8ed1-0b7b-4a8a-a830-f780b66dea10|2018-10-
03T09:24:33|DIA031002LZ2|GAjnOubOYcdoOrAuX5XVeleUCtd1aqKz8zjPfRzFqV20sr4LsclsF+fl21yhJdaHWhBwzjPPUXs+i3YazI/RO
YHfKGZvIQMUYwuw7A50uht6qrfzXd4Pi8N+XuBTrakS5NVyFaXVLIFp8SOHUdrOTjlgWvCwBV3FAZvajmwS24CLeM/jbfD6xyREju9c/

6CseHwVsuoaQUCP5ffz9KeOQtaTXe7uYjULuAagtWwQ6EfToYpVnW4ZkTCaiRJIrDINrX1XRp84EVIVP5G/ei7eevqd0Uoi1BuHUVAD+
hfZ5Jdoigi6uE+4YkWQcm7EXKDcp3NsTWICThdzLnMYhwqT3Q==|00001000000404614920||

*Este documento es una representacion impresa de un CFDI.
Pagina 1 de 1



NON-RESIDENT
CERTIFICATE OF INSURANCE

Renewal of Number/ Nimero de Renovaciéon PERSONAL AUTO

*%

This Certificate forms a part of M.P. Number: SAC4917-00001 Issued by:

. SELECT AMERICAINSURANCE COMPANY ~ Policy Number : (SAC4917 - 42613 )

The declaration of information is the responsibility of the insured. Any omissions, incomplete or inexact declarations will terminate coverage and the obligations of the insurance company will be null and void.
La declaracién de la informacion solicitada, es responsabilidad del asegurado y cualquier omision o declaracion inexacta podré originar la anulacion de cobertura y con ello las obligaciones de la compafiia aseguradora

4 IN CASE OF ACCIDENT REPORT TO:
/NAME INSURED AND COMPLETE ADDRESS / NOMBRE Y DOMICILIO DEL ASEGURADO \ EN CASO DE ACCIDENTE REPORTAR A: )

U.S. WATS 1-(888)-381-5716
MEXICO 01-(555)-351-1884
EMAIL: claims@selectamericas.com.mx

L ] ! E-MAIL / CORREQ ELEGTRONICO: IN CASE OF ACCIDENT CALL THE POLICE
TELEPHONE #/ TELEFONOS: (CLAIM WILL NOT BE PROCESSED WITHOUT
\ / POLICE ACCIDENT / INCIDENT REPORT)
AND NOTIFY OUR COMPANY
POLICY PERIOD / VIGENCIA: ( _________ DAYS/DIAS) \ EN TODO ACCIDENTE LLAME A LA POLICIA

(SIN REPORTE POLICIACO DEL ACCIDENTE /
FROM (DESDE) L] / TIME /HORA , | | am | lpm INCIDENTE, NO PROCEDE LA RECLAMACION)
MONTH /MES . DAY /DIA' YEAR/ANO | ¢ f: 38 \_TAMBIEN NOTIFIQUE A NUESTRA COMPANIA_/

TO (HASTA) / / TIME /HORA | | AM [ |PM PRODUCER NUMBER / NUMERO DE AGENTE

MONTH / MES:¢: DAY / DIA {. YEAR /ANO,

&i

IMPORTANT NOTICE: Any omission in the dates/times of the "Policy Period" or vehicle description information in the "Schedule of Covered Auto", will terminate coverage and this certificate will be null and void. The
towing of any vehicle is strictly prohibited and will terminate coverage on "scheduled auto” in "ITEM 2". This certificate does NOT provide coverage for any "unscheduled auto" even if towed by "scheduled auto”
NOTA IMPORTANTE: La omision en la fecha/hora de inicio o término de "Vigencia" y/o datos del "Vehiculo Asegurado™ descritos en la "Relacion de Auto Amparado” son causa justificable para la anulacién de la cobertura
de este certificado de seguro. Esta estrictamente prohibido remolcar otro vehiculo, si incurre en esto se anulara la cobertura del "Vehiculo Asegurado” descrito en el "Articulo 2" de la seccion de "Relacion de Auto Amparado”.
Este certificado de seguro NO proveera cobertura a ninguin "Vehiculo NO Especificado” e inscrito en la "Relacion de Auto Amparado” de esta péliza, aun si es remolcado con el "Vehiculo Asegurado”.

ITEM 2. SCHEDULE OF COVERED AUTO / RELACION DE AUTO AMPARADO

AUTO S8 4 =N TRADE NAME / MODEL LICENSE PLATES & STATE OF ISSUE MOTOR/SERIAL No.

# ANO MARCA / MODELO NUM. DE PLACAS Y ESTADO DE EMISION NUMERO DE SERIE/ MOTOR

erturas amparadas en este certificado de seguro, son especificamente las contratadas y descritas abajo. El

#IeE\'r‘\nsu?e;nce afforded by this certificate is solely with r@Spect to coverages indicated below and where aspecific pre- S‘Erav?tg(:na'x\mo de responsabilidad civil que provee la Compaiiia Aseguradora sera el indicado en este certificado. Las
mium charge is indicated. The limit of the insurance company's liability against such coverage shall be as stated herein coberturas amparadas por este certificado de seguro estan sujetas a todas las clausulas, exclusiones y condiciones
Coverage is subject to all the terms, exclusions and conditions of the policy referenced by number on this certificate and de la poliza de seguro, cuya numeracion arriba se indica y ampara unicamente el vehiculo descrito en el Articulo 2 de
will apply only to those autos designated in Item 2 of this certificate este mismo certificado
LIABILITY COVERAGES /| COBERTURAS LIMITS OF LIABILITY PREMIUM ( &
DE RESPONSABILIDAD CIVIL LIMITES DE RESPONSABILIDAD CIVIL PRIMAS THIS STATEMENT SHOULD APPEAR IN RED.
per person
BODILY INSURY 30,000.00 b erisne DONOTACCEPT OMISSIONS OR ALTERATIONS
i t
LESIONES CORPORALES ATERCEROS (5  60,000.00 b gggggggte OF ANY KIND IN THE
PROPERTY DAMAGE er accident “ "
DANOS MATERIALES EN BIENES DE TERCEROS $ 2 5 9 0 0 0 - 0 0 BOT accidente POUCY PER|OD )
COMBINED BODILY INJURY AND PROPERTY DAMAGE per accident u | "
COMBINACION DE DANOS MATERIALES Y LESIONES N/A por accidente SCHEDULE OF COVEREDAUTOS '
CORPORALES A TERCEROS COMBINED SINGLE LIMIT / LIMITE UNICO Y COMBINADO UM'TS OF LIABIUTY‘
MEDICAL PAYMENTS / Gastos Médicos: | $ 2,500 23h2osen  $ 10,000 3¢ hi5donte i ’
WARNING: POLICY FEE / DERECHO DE POLIZA OR
THIS COVERAGE APPLIES TO MEXICAN RESIDENTS | jrpywpprey RNCE PROGHA - PHOTOCOPIES OF THIS FORM.
ONLY. U.S.A. CITIZENS AND RESIDENTS ARE | B3l 7N N1l 0 A O vt ik FOR VERIFICATION:
EXCLUDED AND COVERAGE WILL BE NULLAND MISC. '
VOID. 4,00 PLEASE CALL 1-886)-3815716
k TOTAL ,;/}k o \.

FULL NAME OF APPLICANT AND DRIVERS / MEXICAN LICENSE No. & STATE OF ISSUE OCCUPATION

NOMBRE COMPLETO DEL TITULAR Y OTROS CONDUCTORES Num. de Licencia Mexicana y Estado de Emision Ocupacic"n
APPLICANT 10 g fat
TITULAR H }“; P REZ AR A SBLZREd EiL 3 Tk B —§ BEeid BE FMBIL R AR
SR - i o e e * *
LCONDUCTOR 7,

IMPORTANT NOTICE: THIS VEHICLE CAN BE DRIVEN ONLY BY "ELIGIBLE" AND "AUTHORIZED PERSONS" WITH A VALID MEXICAN DRIVERS LICENSE.
NO COVERAGE PROVIDED IN MEXICO.

AVISO IMPORTANTE: ESTE VEHICULO PUEDE SER CONDUCIDO SOLAMENTE POR PERS S PMUIOREZADAS" Y "ELEGIBLES MAYORES" CON LICENCIA PARA CONDUCIR
MEXICANA VALIDA Y VIGENTE. NO AMPARA COBERTURA EN MEXICO.

CONSENT FORM 2 FORMA DE CONSENTIMIENTO
It has been explained to me that this Select America Insurance Company policy is valid Only for ~Se m plice ue esta poliza de seguro de Select America Insurance Company es valida
Mexican Citizens or persons who reside full-time in Mexico. | further understand that U.S.A.  solamente para ciudadanos Mexicanos o personas que residen en México permanentemente. Entiendo
citizens or residents do not qualify and are not covered by this program. Furthermore, | agree that ~ que ciudadanos o residentes de los Estados Unidos no califican y no estan cubiertos bajo este programa.
ifitis determined that | am not a fuil-time resident of Mexico, this insurance is not valid and does not ~ Mas ain, estoy de acuerdo que si se determina que no soy un residente de tiempo completo en México,
provide any coverage to me in the United States or North America. | hereby declare that | reside estelse‘guro noesvalidoy no me proveera ninguna copenura enlos Estados Unidos o el Norte de America.
fllime inMexico and my vehice i permanenty garaged nthg Aepubjc o Merdco. Nurthermore,  A3417Sro decaroave e lempo compelo o Méxicoy auo iuehieeene sy ssancieperanene
by signing below | acknowledge that | have received and fmrs% 't_-R sident Auto conlos {Srminos y condiciénes de este cont}ato de segﬁrovy clausulago de pc’)liz!; !
-~

Policy & Policy Jacket and will abide by such conditions.

Signature / Firma X Date / Fecha

he
/
)
EMISION MEXICO AL
INSURED A

o
f / /8 qs’ b ng AUTHORIZE R!IEFRESENTATIVE REV. 0117




Renewal of Nufabery Namere;dé Renovacion PERSONAL AUTO

NON-RESIDENT
CERTIFICATE OF INSURANCE C
*
*

AT ¥ P A= T s § CHiTns i ™ iwi atvrs
This Certificate forms a part of M.P. Number: SAC4917-00001‘\“1’ = Eé'lfmé‘tf%y“ aldovinos / Ojinaga Chihuahug

. SELECT AMERICA INSURANCE COMPANY Policy Number : ( SAC49N7 -_ 42613 )

The declaration of information is the responsibility of the insured. Any omissions, incomplete or inexact declarations will terminate coverage and the obligations of the insurance company will be null and void.
La declaracion de la informacion solicitada, es responsabilidad del asegurado y cualquier omisién o declaracion inexacta poq{.é originar la anulacion de cobertura y con ello las obligaciones de la compafiia aseguradora.

w ( IN CASE OF ACCIDENT REPORT TO: )

/NAME INSURED AND COMPLETE ADDRESS / NOMBRE Y DOMICILIO DEL ASEGURADO

EN CASO DE ACCIDENTE REPORTAR A:
I TEE Y WS 5 a0 15 =l U.S. WATS 1-(888)-381-5716
GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA MEXICO 01 (555) 351-1884
4A 3209 SANTA ROSA CO 01-(555)-351-
géjl&i:.;ﬁ!i!ﬂ‘s EMAIL: claims@selectamericas.com.mx
CHIHUAHUA E-MAIL / CORREOQ ELECTRONICO: IN CASE OF ACCIDENT CALL THE POLICE
TELEPHONE # / TELEFONOS: G144 300585 (CLAIM WILL NOT BE PROCESSED WITHOUT
S -~ — POLICE ACCIDENT / INCIDENT REPORT)
= B ' AND NOTIFY OUR COMPANY
POLICY PERIOD / VIGENCIA: ( DAYS / DIAS) EN TODO ACCIDENTE LLAME A LA POLICIA
5 (SIN REPORTE POLICIACO DEL ACCIDENTE /
FROM (DESDE) %/ 29/ 'HME /HORA [ | Am | lpm QNCIDENTE, NO PROCEDE LA RECLAMACION)
MONTHMES ~—DAY/DIAT YEAR UAND BIU + TAMBIEN NOTIFIQUE A NUESTRA COMPANIA. /
TO (HASTA / IME /HORA | I | I PRODUCER NUMBER / NUMERO DE AGENTE
( ) MONTH / MEBY DAY / :m/ YEAR W% B30 oM _;,,PM J E

IMPORTANT NOTICE: Any omission in the dates/times of the "Policy Period" or vehicle description information in the "Schedule of Covered Auto", will terminate coverage anmul‘i'icate will be null and void. The
towing of any vehicle is sirictly prohibited and will terminate coverage on "scheduled auto” in “ITEM 2". This certificate does NOT provide coverage for any "unscheduled auto" even if towed by "scheduled auto”

NOTA IMPORTANTE: La omisién en la fecha/hora de inicio o término de "Vigencia" y/o datos del "Vehiculo Asegurado” descritos en la "Relacién de Auto Amparado” son causa justificable para la anulacién de la cobertura
de este certificado de seguro. Esta estri te prohibid Icar otro vehiculo, si incurre en esto se anulara la cobertura del "Vehiculo Asegurado” descritd en el "Articulo 2" de la seccion de "Relacion de Auto Amparado”.

Este certificado de seguro NO proveera cobertura a ningun "Vehiculo NO Especificado™ e inscrito en la "Relacion de Auto Amparado” de esta poliza, aun si es remolcado con el "Vehiculo Asegurado”.
ITEM 2. SCHEDULE OF COVERED AUTO / RELACION DE AUTO AMPARADO
AUTO SR 4 =N 34 TRADE NAME / MODEL !_ICENSE PLATES & STATE OF ISSUEI
# ANO MARCA / MODELO NUM. DE PLACAS Y ESTADO DE EMISION
2042 VOLKAWAGE JETTA CHiH | 3VW1IVOIMSCMO24577

E1N CASO DE ACCIDENTE FAVO DE ENTREGAR AL AFECTADO

MOTOR/SERIAL No.
NUMERO DE SERIE/ MOTOR




GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA XXVIRP0OS
FORMATO DE DEVOLUCION

Chihuahua

GOBIERNG DEL ESTADO

03/10/2018 01:20 PM

FOLIO DEVOLUCION 2018 - 211

DATOS DEL EMPLEADO

NUMERO EMPLEADO 1021437

NOMBRE JORGE LOPEZ URANGA

RFC LOUJB004306X4

DEPARTAMENTO 10421001 - SECRETARIA DE INNOVACION Y
DESARROLLO ECONOMICO -
DEPARTAMENTO DE ELECTRIFICACION Y
AHORRO DE ENERGIA

DATOS DEL VIATICO

FOLIO VIATICO 2018 - 1208

IMPORTE DEL VIATICO 37,156.87

IMPORTE COMPROBADO 32,152.87

IMPORTE DEVOLUCION 5,004.00

REFERENCIA DE CAPTURA 938807

AN

EMPLEADO JORGE DOPEZ URANGA
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GORIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
SECRETARIA DE HACIENDA

CERTIFICADO DE PAGO

RECAUDACIUN/OF ICINA FECHA / HORA CAJA OPERACION
CHIHUAHUA/O 03/10/2018 02:18 PM 11 x4014582+

DATOS DEL CONTRIBUYENTE

PROD Y APRO-DEVOLUCION VIATICO
CONTRIBUYENTE : LOUJ196004306X4 JORGE LOPEZ URANGA

DEPENDENGIA: SE SECRETARIA DE INOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO
REFERENCIA: 933807

DESCRIPCION DEL PAGOD -

REINTEGRO DE VIATICOS
TOTAL P
#SON CINCO MIL CUATRO PESOS 001607 M.N.*

201804014582-DV07365431-918-0114439
NO EXPONER RECIBO AL CALOR, NI ENMICAR O GUARDAR EN PLASTICO
PARA CUALQUIER COMENTARIO,QUEJA O SUGERENCIA CONTACTANOS:

BUZON.CONTRIBUYENTEGCHIHUAHUA . GOB . MX
TU OPINION ES IMPORTANTE.




