COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS ~—~
LIQUIDACION DE GASTOS DE VIAIJE

No. DE OFICIO CEDH:8.35:02/2024:
FECHA 16/01/2024

DATOS DE LA COMISION

NOMBRE DEL COMISIONADO : jazmin Herndndez Reyes
LUGAR DE LA COMISION : Meoqui, Chih.

PERIODC QUE COMPRENDE : DEL 24/01/2024 Al 24/01/2024

MOTIVO DE LA COMISION : Presentacion de obra: "Aprende tus derechos con Deni” para nifias y nifios de
diferentes centros educativos.

VEHICULO : OFICIAL X PRIVADO
KM. SALIDA KM. ARRIBO KMS. RECORRIDOS
_ DETALLE DE GASTOS
COMPROBANTES ADJUNTOS
No. Factura Proveedor CONCEPTO - S TOTAL
IMPORTE LV.A.
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TOTAL DE GASTOS DE VIAIE | $ 400.00
RESUMEN
EFECTIVO RECIBIDO / CHEQUE NUM. 400.00
(+) GASTOS PAGADOS POR LA C.E.D.H.
(=) TOTAL RECIBIDO POR VIAJE 400.00
(-) TOTAL DE GASTOS DE VIAJE 400.00
DEVOLUCION DE EFECTIVO
DIFERENCIA A FAVOR {-) / CONTRA (+)
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HUGO MATIAS NAVARRO GONZALEZ FACTURA
R.F.C: NAGHB503147B9

REGIMEN: 621 - INCORPORACION FISCAL Folio Fiscal
LUGAR DE EXPEDICION: 33130 9f1018b5-0b52-4b74-B170-09268213¢134
DOMICILIO: ALDAMA 1405 CENTRO MEOQU{ MEOQUI CHIHUAHUA Fecha y hora de emision
EXPORTACION: 01- No aplica 2024-01-25T18:27:26
Datos del Cliente
Razoén Social: COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANQS
R.EC. CED920527MP5
Uso CFDI: GO3 - Gaslos en general.
Codigo Postal: 31020 Reégimen Fiscal: 603 - PERSONAS MORALES CON FINES NO LUCRATIVOS
Cantidad Clave SAT  No. id-Descripcion Unidad Precio Unitarip Importe
1 90101501 Consuma de Alimentos del 24 de Enero 2024, E48 - 344.83 344.83
SUBTOTAL $344.83
IVA 16.00 %: $55.17
TOTAL $ 400.00
Importe con Letra : CUATROCIENTOS PESOS 00/100 M.N. _ - B
Forma de pago 28 - TARJETA DE DEBITO No. CSD del Emisor 00001000000704525216
Condiciones de pago CONTADO No. CSD del SAT 00001000000509846663
Metodo de pago PUE - PAGO EN UNA SOLA EXHIBICION Fecha y hora de certificacion 2024-01-25T18:27:28
Tipo de Comprobante | - INGRESO Moneda MXN

SELLO DIGITAL DEL EMISOR

BOE)qdkpShIGWXCF[deLWerQ!qW+RisMxF!LpSA?MsleBOﬁNMq-BDtTRW&szGaZuFLXNngK.JEﬂDuVYaXKBqu2thluya2MvOnwBLnNHlOO+p1zGthDr
YIKQQEZozDD422uquRquVbDEXm+TSEBDT‘ZUﬂhSNSwNDZC1SoWCbSEiIeOM'ﬁwFtTpl]ngVY5lthHShmOJTXH?SGTan5al25ibmlCUaxmlnLlZiuB+HqL30
nBMEVOpLYd2/HiApbUCISH7Py1yDE w646+ DJOMIPPLIZMbOG+UeEnBZgigmx/ONBRTEQuPramUxrkzgJH5JGrJ 1 NHaWo Ube2/w==

SELLO DEL AT

juit EuFKmVMHGZnOXLOTEBSW!312YWcag‘Mrp+aITBD‘imquBngixSIRDqge4PO:imq70y51 FngligxMGT 1ebWULIZIM/G3QT49uzs690RINGG Yy Wi+ hiyRIZ
Oel3aM1 HYIPBngcheouaTvlquyXBvaEkaAquCVAcMnOwOOpFMsLSmdevm qtue?9kvOWIvoQyvRSizTD Xk Ve 1jul 20eCOUSPDDRM36n877G Xnmlid
MIWhoSvOTSKmSHCDINSBLSQelU1 plar2KD/OkpEASFuUdtadXg8is Ty VUNCA/T DGAGDT GGevW ovQ0mIrdHhvz AbSndDCmQ==

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

1.1.9(1018b5-0b52-4b7a-8170-d9268213¢34:2024-01-25T18:27 28:L.801306 189A5: BQSodkpSHDWACFIdos YLIVerQIqW+R 1 sMxRLESATMsi xPBO2INM+5
D1THWGszGaZuFLXNngKJSTDuVYaXKQPZUQhKetuyaZMvOMwQLnN'HlOmp1;GthDlYiKO?_EZozDDaZQuquHquVbDEXm+TsGQbT.‘ZmihENﬁy]NDZc150
WCbSElleOdeF!Tp!;ngVYSlCxhHShmOlTKH?SGTIUnsaQSmmICUaxmlnLEZiuB+8qL30r‘-EmBVOpbYdE;'HIApDUC:Qb?PﬂVDEEw646+D.JOMEDF"LhZMDOG+Uc
EnBZglamx/ONBRTSQUPramUsrkzgHEIGrd  NHaWolbe2iw== 00001000000509846663

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI



311124, 11:37

ACIENDA 3: SAT

Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

Verificacién de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

NAGH8503147B9

Folio fiscal

9F1018B5-DB52-4B7A-8170-
D9268213CF34

Total del CFDI

$400.00

Nombre o razén social
del emisor

HUGO MATIAS
NAVARRO GONZALEZ

Fecha de expedicion

2024-01-25T18:27:26

Efecto del comprobante

Ingreso

htips://verificacfdi facturaelectronica.sat.gob.mx

RFC del receptor

CED920927MP5

Fecha certificacion
SAT

2024-01-
25T718:27:28

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANQS

PAC que certifico

LS0O1306189R5

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacion

Imprimir

1M



