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REQUISICION DE COMPRAS
2.Fecha Emision 04-jul-23
: . SERVICIOS GENERALES
1.Aroa Requirente: (SEGURIDAD E HIGIENE) -
3.CO0G 4.Folio Adquisiciones
- -
O | 105
5.Unidad Ejecutora: DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS 6.Clave Presupuestal
7.Partida 8.Cantidad 9.Unidad 10,Descripcién
1 25 PZAS SENALAMIENTO BOTIQUIN DE PRIMEROS AUXILIOS
2 20 PZAS SENALAMIENTO DE EXTINTOR
3 15 PZAS QUE HACER EN CASO DE SISMO E INCENDIO
4 15 PZAS USO OBLIGATORIO DE EQUIPO DE PROTECCION | ; )
/ o L 4 i f,, 2 1 3
5 30 PzAS  |SENALAMIENTO DISCAPACITADOS ! 23101 ~F (o, JEe-+.83
6 20 PZAS SENALAMIENTO SANITARIO HOMBRE [
' 7 20 PZAS SENALAMIENTO SANITARIO MUJER (
8 10 PZAS SENALAMIENTO SANITARIO MIXTO l
9 10 PZAS DETECTOR DE HUMO =
10 20 PZAS CHALECO BRIGADA CONTRA INCENDIO ROJO f
11 20 PZAS CHALECO BRIGADA PRIMEROS AUXILIOS AZUL ! 23201 = $ 3 lS ) =
12 20 PZAS CHALECO BRIGADA BUSQUEDA Y RESCATE AMARILLO (
13 20 PZAS CHALECO EVACUACION VERDE \
B |
SUBTOTAL $17,070
1.V.A. $2,731.20,
ISR $213.38
. TOTAL $19.587.83
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't‘lﬁcacion:

TRABAJO Y PREVENCION SOCIAL.

12.Fuente de FInan(I:Emiento:

1 U7

PARA DOTAR A LAS AREAS DE SENALETICA FALTANTE O DANADA, AS| COMO TAMBIEN DAR CUMPLIMIENTO A LA NORMA OFICIAL MEXICANA ?;lOM-ZB-STPS-ZODE DE LA SECRETARIA DEL|

S Lot -

13.Area Requirente

14.Aprueba titular de la Unidad 15.Validacidn y Alineacién

16.Autorizaciones Especiales

A
Nombre y Puesto

Ejecutora Programatica
. TAN
" Firgla a Firma Fima
- B A
CARLDT Wem-t{, NMTZ m < Lic. Pacla Angélica Valdes Cordova

Jefe de Departamento de
Presupuesto

Nombre y Puesto

Nombre y Puesto

17. Encargado de Despacho del Departamento
de Adquisiciones

18.Vo.Bo. Directora de Administracién y Finanzas

19.Vo.Bo. Rector

)

Jd

. 4
I

Firma

Lic. Amanda Miroslava Herrera de Luna

a
/ Li%es }_ﬁsﬁ’yeli Martifez Luévano

Dr. Jests Armando Lopez Velarde Campa
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Revisién:E
Fecha de Actualizacion:21/06/2023



Universidad Tecnolégica De Aguascalientes
Blvd. Juan Pablo Il No.1302, Fracc. Exhacienda la Cantera
Aguascalientes, Ags. C.P. 20200 A.P. 637 o
R.F.C. UTA8108114C9

Tel.:(449) 910-50-00 Ext. 106 y 107 Fax 104

Lic. Amanda Miroslava Herrera de Luna
Jefe de Adquisiciones

Orden De Compra l Folio 705
i [ Fecha: 10/07/2023
Area: DIRECCION DE ADMINISTRACION Y FINANZAS (SEG. E HIGIENE) No. Depto: 47-06F | Cta. Contable:
Proveedor: ANA KARINA GUTIERREZ CALVILLO Funcionario: ARQ. CARLOS JAVIER GONZALEZ MARTINEZ
Direccion: 3ER ANDADOR BONAMPAK NO. 111 Colonia: INFONAVIT MORELOS
Estado: AGUASCALIENTES, AGS. Pais: MEXICO
Teléfono:  449-261-22-62 Banco:
Fecha de Entrega: INMEDIATA Condiciones de Pago: CREDITO
Via: No. Requisicién y/o Comparativo de Cotizacién: 705
No. Partida | Cantidad | Unidad Descripcién del Articulo Upn';:ir‘i’o De“;e"ms SUBTOTAL
0
1 25 PZAS |SENALAMIENTO DE BOTIQUIN, PRIMEROS AUXILIOS 90.00 2250.00
2 20 PZAS |SENALAMIENTO DE EXTINTOR 90.00 1800.00
3 15 PZAS |;QUE HACER EN CASO DE SISMO E INCENDIO? 110.00 1650.00
4 15 PZAS |USO OBLIGATORIO DE EQUIPO DE PROTECCION 90.00 1350.00
_’7 30 PZAS |SENALAMIENTO DE DISCAPACITADOS 50.00 1500.00
20 PZAS |SENALAMIENTO DE SANITARIO DE HOMBRE 50.00 1000.00
7 20 PZAS |SENALAMIENTO DE SANITARIO DE MUJER 50.00 1000.00
8 10 PZAS |SENALAMIENTO DE SANITARIO MIXTO 50.00 500.00
9 10 PZAS |DETECTOR DE HUMO 250.00 2500.00
10 20 PZAS |CHALECO DE BRIGADA CONTRA INCENDIO ROJO 44.00 880.00
1 20 PZAS |CHALECO DE BRIGADA PRIMEROS AUXILIOS AZUL 44.00 880.00
12 20 PZAS |CHALECO DE BRIGADA, BUSQUEDA Y RESCATE AMARILLO 44.00 880.00
13 20 PZAS |CHALECO EVACUACION VERDE 44,00 880.00
‘ 2 b TTREVE i ‘
UL EUVLY | ‘
Forma de Pago Subtotal $ 17,070.00
Nota de Crédito
Revision de Factura IVA $ 2,731.20
Anticipo % ISN 2.5%
Transferencia $ Descuentos
Ret ISR 1.25% -3 213.38
Total $ 19,587.82

-
Lic. }&mkwévam

/yﬁx@ﬁ\én y Finanzas
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Revision:A
Fecha de Actualizacién:12/07/2022



D4496548-5D37-4019-8D12-7A262CE84A10

RFC emisor: GUCA8906162M7 Folio fiscal:
Nombre emisor: ANA KARINA GUTIERREZ CALVILLO No. de serie del CSD: 00001000000512402463
RFC receptor: UTA9108114C9 Cadigo postal, fecha y hora de 20264 2023-07-17 10:43:23
Nombre receptor: UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE ermision:
AGUASCALIENTES Efecto de comprobante: Ingreso
Cadigo postal del 20200 Régimen fiscal: Régimen Simplificado de Confianza
receptor: Exportacion: No aplica
Régimen fiscal General de Ley Personas Morales
receptor:
Uso CFDI: Gastos en general.
Conceptos
c'.“;:‘;’d::m’“’::‘”’ No. identificacién | Cantidad Clava da unidad Unidad Valor unitario Importe Descuento Objeto impuesto
=4 46191601 25.00 HB7 Pieza T 3000 | 2,250.00 Si objeto de impuesto.
Impueste Tipo Base F:I:l:r 1::;: Importe
Descripcion SENALAMIENTO BOTIQUIN
| VA Traslado 2,250.00 Tasa 16.00% 360.00
4 | IER Retencion 2,250.00 Tasa 1.25% 28,13
. Ndmero de pedi Nidmero de cuenta predial
46191601 20.00 | Ha7 Pieza [ 9000 T 1,800.00 I [ Siobjeto de impuesto. |
R |
XK Ee e TR ; Impuesto Tipo Base F:Ic:F;:r Ea::l: Importe
Descripcién - | SENALAMIENTO DE EXTINTOR ‘
S | VA Traslado 1.800.00 Tasa 16.00% 288.00
s 1 ISR Retencion 1,800.00 Tasa  1.25% 22.50
Niimero de pediment: Nimero de cuenta predial |
1
] == T it
45181601 15.00 | H87 [ Pieza [~ 11000 I 1,650.00 | Siobjeto de impuesto.
i limpuesto Tipo Base lecpt:r E;:: Importe
- Descripclén QUE HACER EN CASO DE SISMO E INCENDIO |
; 2 J VA Traslado 1,650.00 Tasa 16.00% 264.00
¥ o ISR Relenci6n 1,650.00 Tasa  1.25% 20,63
de pedimento Ni de cuenta predial |
45191601 15.00 I HB7 | Pieza | 5000 [ 1.350.00 I [ Sioojslodsi
| Impuesto Tipo Base F:icﬂ:r 'Eaus;: Importe
‘ Descripcién USO OBLIGATORIO DE EQUIPO DE PROTECCION |
: fptan VA Traslado 1,350.00 Tasa 16.00% 216.00
e ISR Retencion 1,350.00 Tasa 1.25% 16.88
Nu dep I Numero de cuenta predial
46191601 | 30.00 1 HA7 Pieza | 5000 I 7 1,500.00 [N s, | Sicbjelo de impuesto. |
o losscac R0 LTS LVRY .
1 i Impuesto Tipo /Base LI .F:I:;:r { 1::1: 4 Importe
Descripcion | SENALAMIENTO DE DISCAPACITADOS | e A ; 0 1
% i VA Tras\ado,—‘---.k_ ‘1.5Dﬂ.00 P A Tasa L 4 .16,00% T 240.00
: | ISR Refencien . }  [1B0000———Tasa___1.25% 18.75
Ndmero de pediment | Numero de cuenta predial ] I . ]
I i — . | e ! 7k Iy (ot T Vo0 | Y N 5 }
46191601 | | 20.00 | Ha7 | Pleza | 5000 [ 1 . Soocboo & ¥ TJUL, FAil/79 | uS\'ullieza de impuesto.
: Impuesto Tipo| || | Base . -~ F:I:;:'r ____7::::‘ Importe
Descripcién SENALAMIENTO SANITARIO HOMBRE | | Y A - ]
_ 4 VA Traslado | | | (17000.00-, | Tasa | !16/00% | | 160.00
: : B Retencion .. .. —1,000:00 [ Tasa | | 1.25% | | 12.50
Nimero de pediment Nimero de cuenta predial T ) s o
46191601 20.00 | H87 Pieza [ 5000 | 1.000.00 I E [ Siobjeto de impuesto. |
i lmpuesto Tipo Base FTIpto 'Easa.o Importe
Descripcién- | SENALAMIENTO SANITARIO MUJER actor uota
At VA Traslado 1,000.00 Tasa 16.00% 160.00
4 1 ISR Retencion 1,000.00 Tasa 1.25% 12.50
N “de pedi I Na de cuenta predial |
| | -
46191601 [ 10.00 [ H87 ] Pieza } __50.00 5 500.00 I [ Siobjeto de impuesto.
iy o i lmpuesta Tipo Base F;ipt:r Eas‘;: Importe
_ Descripeién. | SENALAMIENTO SANITARIO MIXTO | © .
g | VA Traslado 500.00 Tasa  16.00% 80.00
3 | ISR Retencion 500.00 Tasa 1.25% 6.25
Nimero de ped N de cuenta predial ]
46191601 10.00 [ HB7 I Pieza 250,00 | 3.500.00 | | Sicbjetodei
> Impuesto Tipo Base FT':: 'E:asa‘: Importe
Descripcién | DETECTORES DE HUMO i i I
! VA Traslado 2,500.00 Tasa  16.00% 400.00
B | ISR Retengie Tasa 1.25% 31.25

Este documento es una representacion Pagina 1 de 2



D4496548-5037-4019-8D12-7A262CE84A10

Pago en parcialidades o diferido

Total

RFC emisor: GUCA8906162M7 Folio fiscal:
Clﬂ\;:odel mdm:mfl “No, identificacién | Cantidad Clave de unidad Unidad | Valor unitario Importe Descuento Objeto impuesto
e R A= el .
_ Numero de pedimento Numero de cuenta predial
46191601 20.00 | HB7 Pieza I 44,00 [ 880.00 I Si objeto de impuesto.
T
! ‘I Impuesto Tipo Base FT'i:J .?sa'o Importe
~ Destripcién | CHALECO BRIGADA CONTRA INCENDIO ROJO | ERloR  Ee
] ' VA Traslado 880.00 Tasa  16.00% 140.80
) ISR Retencion 880.00 Tasa 1.25% 11.00
N ) de pedi t Ndmero de cuenta predial ]
46191601 20.00 | HBT | Pieza I 44.00 | 880.00 | Sl objeto de impuesto. |
|
: 3 | Impuesto Tipo Base F:I:;n Tcasato Importe
 Descripeion - | CHALECO DE BRIGADA PRIMEROS AUXILIOS AZUL | = =g
Gl i | A Traslado 880.00 Tasa 16.00% 140.80
3 | ISR Retencion 880.00 Tasa 1.25% 11.00
Numero de pedimento Numera da cuenta predial
26191601 20.00 I HB7 Pieza | 4400 [ 880.00 Si objeto de impuesic.
|
| Impuesto Tipo Base F-:Lpt:r LI::I: Importe
' Descripcién CHALECOQ DE BRIGADA BUSQUEDA Y RESCATE AMARILLO i
{ | VA Traslado 880.00 Tasa 16.00% 140.80
% | ISR Retencién 880.00 Tasa 1.25% 11.00
Nimero de pedimento Numero de cuenta predial
46191601 20.00 | HB7 Pieza | 44.00 I 880.00 | Si objeto de impuesto.
T Z
= 5 f Impuesto Tipo Base F?c‘:(;r ::;: Importe
- Descripcién CHALECO EVACUACION VERDE ‘
ivA Traslado 880.00 Tasa 16.00% 140.80
B | ISR Retencion 880.00 Tasa 1.25% 11.00
Namero de pedimento . ] Ndmero de cuenta predial ]
Moneda: Peso Mexicano Subtotal $17,070.00
. 0,
Forma de pago: Por definir Impuestos trasla.dados IVA  16.00% $2,731.20
Impuestos retenidos ISR $213.39
$19,587.81

Método de pago:

Sello digital del CFDI:
dBO8fmB2zq+JB3udwEkK2e5htAY uilisonDav4pJOHxZ+V6t3i1NSBAoygK3vWglkdB 1i35GGomrle cdylJQROsPhUbmIw2dX6n6loUTUoOp6VxP5qr19sV06zMqgblbvveS2DEBa7jgxK/d390z+

LRqe6/NW+DXFykJCkZzK760voEFksEye5fglxpnj2BLabUMBJx2CVHaP4YBmLHR1/mv553weiwXBs8xgsTIFT ETS7FSbCQXVDU2655LqOBJrkGB|EZXGEquUNGSdZIZlef'I 1K+zoVv3aMeh5
GFnMahXzipB+wS 1uDhHIDDIRVr+NWEOL z/iFozpeOWDB)YeQ== ) - a
-

Sello digital del SAT:
UBTSkz1hFJgRyUbuNLH‘lKeJco!ESIKJerCEhTi-‘.QEZ1 IGI4C3Bg0Fy6vfyYzEWg/As3GY +CGpgel.val GJOW?’Z‘%B+ZgTVBWShFYXIFscW.'vlmthBRGPBIstIiBogBD+hhéYKDNhVW952+C5W
mD2Car8XrBLTWUrYgs

nAprXGuGGsifxVeAjFC1vXavaiZL CU/69iDsWUO/KNRAT7 vifnojvgdkvmsjOVhjDkgtY8WelUAGhE Xy JZ-(CZche9GcZor5x5‘thyn4hAN79URTBEC@?"IESR
uc+zau0Xx20AEiujd45ef7p2u1HIQybWnxVdYGYydZAeRGEZRQ== ‘
| 1 i —

Cadena Original del complemento de certificacion digital el SAT: | - = 1l

[11.1|D4496548-5037-4013-8D12-7A262CEB4A10[2023-07-17T10:43:31 JSATB?D?MNN3|dBOSﬁ'nB2zq+JBSudwEkK295hLAYu1ljsonDavdpJOH Z+V69i1
NBBAquKI!quIkdB1|3SGGomrLednyORDthUbml\ﬂd)‘JnoloUTUoOpSVxPSqr1QsVOEqubIbvv952DE6aTjng}d3902+LRanINW+DX JCkZzK76
ovoEFksEye5fglxpnj2BLabUM6Jx2CVHaP4YBmLHh1/mv553. «fcleE!saxgsTQHE}’S?FschXvonsSLqOBJ;kGBiszGe’ﬂuUNGstlzr91f1 1K+zoVv9a

Meh5GFnMahXzipB+wS1uDhHIDDIRVr+NW6EOLz/iIFuzpe0\WDBjYeQ= =[00001000000504465028]|
SAT970701NN3 Fecha y hora de certificacion:

00001000000604465028

2023-07-17 10:43:31

RFC del proveedor de certificacion:

No. de serie del certificado SAT

U ———————

e

!r) 1 mi

Yo Carlod Daw.r Gm.\u, Mt«\-m siendo
i Seg & Fveene.. - he recibido a mi
4 los hienes solicitados en la

pues
entera satisfo

s A0S

requisic

Fecha 11 /ﬂ/ZJ b

Este documento es una representacion impresa de un CFDI Pagina 2 de 2



1717123, 13:57

e -

Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

" {7, HACIENDA $8saT

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

GUCA8906162M7

Folio fiscal

D4496548-5D37-4019-8D12-
7A262CE84A10

Total del CFDI

$19,587.81

https://verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx/?id=D4496548-5D37-4019-8D12- 7 A262CE84A10&re=GUCA8906162M7&rr=UTA9108114C9&tt=195...

Nombre o razén social
del emisor

ANA KARINA
GUTIERREZ CALVILLO

Fecha de expedicidn

2023-07-17T10:43:23

Efecto del
comprobante

Ingreso

RFC del receptor

UTAS108114C9

Fecha
certificacion SAT

2023-07-
17T710:43:31

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE
AGUASCALIENTES

PAC que certificé

SAT970701NN3

Estatus de cancelaciéon

Cancelable sin aceptacion

Imprimir

Al




