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AGENCIA DE VIAJES, S.A.DE C.V.

COMISION ESTATAL DE DERECHOS HUMANOS

AV. ZARCO 2427
COL. ZARCO B
31020 CHIHUAHUA, CHIHUAHUA

CED 620927 MP5

1 RODALLEGAS LUIS
EMISION DE BOLETO

(DOSCIENTOS TREINTA Y DOS PESOS 00/100 M.N.)

' AVENIDA LA CANTERA No. 6506 COL. PROGRESO

' CHIHUAHUA, CHIH. _
C.P. 31210 TELJ FAX, (614) 413-20-82 Y 413-30-83 -

REC.. SFA-050109-725
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=EFECTOS FISCALES AL PAGO™
"PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION™

REG. NAC. TURISMO 4001241

201 29 50
05 po 2011

$200.00
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DEBLENGE NFRABRISTIRGIOBOREMINEE BN UNA SOLA EXHIBICIONE A LAGRDEN DE

SANTA FE AGENCIA DE VIAJES, $.A. DE C.V. EN LA CD. DE CHIHUAHUA, LA CANTIDAD DE §
{
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VALGR RECIBIDO AMI (NUESTRA} CONFORMIDAD, EN CASO DE NO SER PAGADQ EN LAFECHA DE SU VENCIMIENTO, ESTE
PAGARE CAUSARA INTERESES MORATORIOS A RAZON DEL % MENSUAL HASTASU T

ACEPTO PAGAR A SU VENCIMIENTOQ.

OTAL LIQUIDACION.

“ESTE COMPROSANT E TENORA LINAVIGENCIA DE DOS ARDS
CONTADOS APARTIR DE LA FECHA DE APROBAGION DE LA
DE LGS FOLIOS LACUAL ES28 JUNIO 2011
FOLIOS B0G1B Al BORCE APROBACICN SAT22030381
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SANTAFEAGENCIA DEVIAJES, S_.A.DIE C.V.

AVE. DE LA CANTERA No. 6506, COL. PROGRESO,
. €.P. 31210, TELJFAX (614)413-30-82 Y 413-30-83
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o PAGARE ES MERCANTIL Y ESTA REGIDO POR LAJLEY GENERAL DE TITULOS
T OPERACIONES DE CREDITO EN SU ARTICULO 7B PARTE FINAL Y ARTICULO
~ CORRELATIVOS, POR NG SER PAGARE DOMICILIADO
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