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VERDAD, BELLEZA, PROBIDAD TAMAU LI pAs

jGracias por efectuar su pago con cargo a su tarjeta bancaria!
Su solicitud ha sido procesada.

No. Ficha: 3400261 Fecha de Pago: 8 de febrero de 2022 11:41 a. m.

No. Autorizaciéon: 1578205873
Importe pagado: $2550.00
Nombre: 2133390045 - PEREZ SALVADOR SONIA ALEJANDRA
Referencia: 10000340026134152266
U. Ejecutora: FACULTAD DE ENFERMERIA CAMPUS TAMPICO

Concepto Importe Cantidad Condonado
DERECHOS POR LEGALIZACION POR GOBIERNO $350.00 1 $0.00
TITULO DE LICENCIATURA. $2200.00 1 $0.00

Nombre y firma de quien efectud el pago

Matamoros SN, Zona Centro.
Ciudad Victoria, Tamaulipas, México. C.P. 87000

SubTotal

$350.00

$2200.00

Teléfono directo: (834) 31 8 18 58 conmutador: (834) 3181800, ext. 1227



