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COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
LIQUIDACION DE GASTOS DE VIAJE

No. DE OFICIO:

DATOS DE LA COMISION

NOMBRE DEL COMISIONADO : DAMIAN ANDRES DIAZ GARCIA
LUGAR DE LA COMISION : CHIHUAHUA, CHIMUAHUA

PERIODO QUE COMPRENDE :

MOTIVC DE LA CO

DEL 13/06/2024

CEDH:35.1.2.099/2024
FECHA 19/06/2024

AL 14 4

MISION : SE ACUDE A LA CIUDA DE CHIHUAHUA PARA REALIZAR

EVALUACIONES PSICOLOGICAS,

VEHICULO : OFICIAL X PRIVADC
KM, SALIDA 0 KM. ARRIBO 0 KMS. RECORRIDOS O
DETALLE DE GASTOS
No. | COMPROBANTES ADJUNTOS
Proveedor CONCEPTO $ TOTAL
Factura IMPORTE LV.A.
MARTHA CRISTINA , - 3 . : ]
: ALIMENTACION 1 91.34] $ 30.61 231.95
14055 | onmz GONZALEZ 3 1 $ 4 <
EIDEICOMISO
43774 IRREVOCABLE HOSPEDAJE $ 800.00| § 16000 §  960.00
DB1616 - MICROTEL
JESSICA ARANELY il ' L s
g A ALIMENTACION : 176.59 4425 % 32084
o DELGADO PIfiA ) Sf i ; B = $ :
MARTHA CRISTINA |
IMENTACI 327.591 § 52.41 380.00
18298 | onTiz GonzALez A - » ’ 5
5 S -1 s
$ S -1 5
S $ $
S $ S
S 5 S
S S S
$ S S -
TOTAL DE GASTOS DE VIAJE | § 1,882.79
RESUMEN
EFECTIVO RECIBIDO / CHEQUE NUM 2,300.00]
{+} GASTOS PAGADOS POR LA C.ED M, 1,8862.79
{=) TOTAL RECIBIDO POR VIAJE 2,300.00 |
(- TOTAL DE GASTOS DE VIAJE 1.882.79
- T DEVOLUCION DE EFECTIVO ‘
oxssamcm A FAVOR (-} /cmsmﬁu 417.21 -
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NOMBRE ¥ FIRMA

NOMBRE Y FIRMA




MARTHA CRISTINA ORTIZ GONZALEZ Fecha y Hora
2024-06-13T0632:17
RFC. CIGMB50422GU5 Fecha de consumo
Regimen Fiscal 812 - Peraonas Fisicas con Actividadss Emgresanales y Profesionales ol bl
Factura
Telefono: 6566642063 E-maif; villaahumadapaisanoS0@hotmail.com 14055
Domicilio Fiscal: AV. MIGUEL AHUMADA No. 803
CENTRO
VILLA AHUMADA CHIHUAHUA MEXICO C.P. 32800
Domicilio de Emision: AV. MIGUEL AHUMADA No. 803
CENTRC
VILLA AHUMADA CHIHUAHUA MEXICC C.P, 32800
Datos del Cliente
Clienite: 94 Tipo comprobante:  Figreso
RFC: CEDYZ092TMPS Forma de pago: 28 - Tarjeta de débito
COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS Metodo de page:  PUE - Pago en una sola eahibicion
Uso CEDI: G03 - Gastos en genaral
Régimen: 803 - Personas Morales con Fines no Lucrativos Exportacion: 01 - No Aplica
Moneda: MAN
Objeto Clave Clavi
No. Cédigo Deseripcién G Deudeeis Oridaq  Unidad Cantidad  Precio Descusnts  Importe
o1 cowsumoDEALMENTOS oz doto1so1  E46 0 10000 191330 o060 191.34
Partida Base Impuesto  Tipo factor Tasa __Tipo _importe
01 191.34 PUA Tasa 16.00 % tragiadado 30.61
Subtotal: 191.34
DOSCIENTOS VEINTIUN Pesos 95/100 MXN A Trastadado 16,0000 % 30,61
Total: 22195
Sello Digital del em

gn-a?lr,fra.wﬂ‘\nq ﬁaﬂlﬂu EFRNGF 14T ARIS TSR I
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Cadena Originai del complemento de cerfificacion digital dei SAT
i e £ PO B 17 AR I ARSI § 3 THD 2 OIS O0BE Y it A demls S SO P Ty P ST T L R A P T SHC GRRIEE I o SPrRATI ¥ el SN ITH5 S wh o Sfinf it SARCAWAGUAHAGT y
1l B 00 TP PR il T s 70 v GBI L T AT R mw- B4 LA RS D FpARTE fT RO IR T A 1o G KT RST P ndmxm-.ﬂﬂl-bwr?" PSS W b R AR TR Jerull T
Pt um,w,w.; mm OOIKIGRAT 4T

L m Varsion CFOI 40
| i 5 Version Timbre: .3
Follo Flscal {UUID): o 17 39a6-G125-472 1 abb-07 $c3latads
No. Certificado: GO0O1000000T000TS 128
e Cavtibcade ol SAT:: 06001000000507247513
Fecha y Hora de Certificacion 2024-068-13709 2059
Lugar de Expedicién: 32800
Sello SAT, DS S Oy e Y OPLAE IV EONG N EAT U KE T Dray e XulSIOMGE B 1 MG HOX S BUMEsZB! )
GHLIMOcSizb wlindericl QaGpz 1 4 XKBTuxC matou T TSP Kl YgexSonDCeotl SR zn0 JgD 2w

Este documento es una rapresentacién imprasa de un CFDI

Emitido én: 32800 Pagina: 1 de 1




Verificacion de comprobantes fiscales digitales por intertet

RFC def emfear Nomibre o razdn sociat def RFC def raceptor Noribre o razén soctal def
efigor tecentior
OloMs304226008 MARTHA CRISTINA ORTEZ CEDYZ20927MP5 COMISION ESTATAL DE Los
GONZALEY DERECHOS MURMANGS
Folio-fiscat Fecha de expedicidi Fecha certificacidn  PAG que certifics
SAT
B 7‘39&6@?28*4?2‘5%533- ZF4-08-13T08:307 202406~ CADTEO607RYE
J798¢3sA8408 13709:29:50
} Total def cRDE . Efecto def corsprobarite Estado CEDE Estatus de caneefacisn
$221.95 Ingreso Vigente Cancelable sin aceptacidn
bmiorimir
{ ,




W’ Razén Social: FIDEICOMISO IRREVOCABLE 0B/1E16

Tipo Comprobante; | - ingrasg

-
_ J RFC: DEMIZ1023M10 Certificado: 000010600005076061 17
M 'c R OT EI Régimen Fiscal: 601 - General de Ley Personas Morales Facha Emisién: 2024-06-14 072715

Direccion: AVENIEJ.‘L tAV § BELISARIO DOMEMGUEZ

N Ex TS PreELisARID No. Certificado SAT: G000100000050084686%
—— INN & SUITES —— Col OBISEADO MONTERREV Nuwo Folio (LUID): 50-5&55242“4;55.54?#-
Leon C.P 64060 Ba0086154c55
BY WY"DHAM Fecha de Certificacion: 2024-08-14 082717
%: 01
Nombre: CULMI Microtel W,
Chshuahua - CUUMI Microtel
Wyndbaen Chituatus F/1816
Lugar de Expedicion: 31214
Direccidn: Perfferien da la Juventid Mo,

Ext 3304 Col Herradura La Salle

COMISION ESTATAL DE LOS DERECHGS  REC: CEDS20927MPS
HUMAKGS
Uso CFDI: GO3 - Gaslos en genaral Réglmen Fiscal: 803 - Personas Marales con Fines o Lucratives
Cédigo Postal: 31020
Huesped: Diaz, Damian Check In: 2024-08-13 Check Out: 2024-06-14
Folio: 12170 Habitacion: 210 Reservacion: 3573738

\ Clave Namero de  Cantidad Clave  Unidad Descripcién Precio Descuento  Objeto impuesto Importe
Producto Identificacion Unitario Impuesto
S0111800 - OPE- 1.0 Edg Unidad de Hospedaje $800,00 .00 02 02 - VA $800,00
Cuartos de  CUUMIB12170 servicio Base $800.00
hatel 14,06 2024 Tasa 0.16
83028 :$128.00
aclor: Tasa

Subtotal: $600.00
Descuento: 0.00
IVA (@. -m' ma oo

Importe con letra:  NOVECIENTOS SESENTA PESOS 00/100 M.
A SO TS B0, P

$960.00
X TAPSENER AT, LEWIWW

Método de Pago: PUE - Pago en una sola exhibicion Total a Pagar: $960.00
Forma de Pago: 28 - Tarjela de débito
Moneda: MXN - Peso Mexicanc

RFC Proveedor Certificado LSO1306189RS

SQUPGT sl Wmn SUiBaRrubUIel sOSHE FMICZyP IR 3N
1“ifl;:~:lﬁm::im % WKXT (0F Ry 2iatnnatUni 1SD SR XKL 25A8C ARFEB 15D

r1 54 4 A np-datio-H4T4.
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Vetificacion de eoniprobantes fiscalag digitales por internet
BFE det ernisor Nouire 6 razén social def RFC def receptor Nomibre & razdn socfaf det

sntisor receptor

OBM1210230%0 FIBEICOMISS CEDS208270p5 COMISION ESTATAL BELOS
IRREVOCABLE D8/1516 DERECHOS HUMANDS

Fufio fiseal Fechia de expedicion Fechd certificacién  pac gue certificd
SAT

COSBCSS2A2EA4ESS 8474 0406141072745 2024-06- LSO7T306189RS
o BAEDB6154C55 14708:27:17

T Totaldeb cem Efecto del comprobante  Estado CEDI Estatus de cancelacion

$9¢0.00 ngrese Vigente Catteetable sin aceptacion

Frprirnir




JESSICA ARANELY DELGADO PINA

DEPJ930731P85
AV. FUERZA AEREA MEXICANA N° EXL8406 Col, GRANJAS
\MLIARES VALLE DE CHIHUAHUA
AHUA CHHUA HUA, México Fecha comprobante: 2024-06-19T13:09:14
- 612-Personas Fisicas con Actividades Empresariales y Profesionales Tipo de comprobants: 1 - Ingreso

Nombre: msmm;wms'mnsmms

II%_: CEDO20927MPS Régimen fiscal: 601 - General de Ley Personas Morales
m@wmﬂm ‘

Uulomm-ﬁummm 1
Moneda : MXN Forma de pago: 28 - Tarjets de débito ;
Métode de pago : PUE - Pago en una sola exhibicisn Tipo de cambio:

Tipo de relaclén: -
UUID's Relacionados:

90101500

1 E48 - Unidad de  CONSUMO DE ALIMENTOS 276.99 276.59

"Este documenio es una representacién impresa de un CFD["
Fecha de certificacién del CFDI: 2024-08-19T13 14:38

Follo flscal: DFO5E045-D34A-428C-OF CA-20B5275TAT2S
Nimero de serle del certificado  0O001000000506420208
de sello digital:

Nidmero de serie del certificado 000010000007 026493654
de selic digital del SAT:

TRESCIENTOS VEINTE PESOS 84/100 MN,
Cadena original def complemento de cortificacion digital del SAT:
19,3 UF 9BEDM6-0 34A-428C - OF C6- 208027 STAGIS| 2004-08- 19T 13 14&TWMTWLFUJ*DEM?HJ!
i +jQAG B G5 1ha SUAIKM CAEQDHg 2050 N REN X W CYOMSCL 'Mgmmafﬁfw.ﬂﬁq

vam-erWWoﬂmemowmmmuu
mﬁmwﬁdmtmmmw-;mumm

Sello m del Emigor:

MWLF‘Uhﬁﬁmu&mmmmnmmmmcmmmmqmww b0 glo
BHRECCINST & T QoF PaCutl AEag ol issld Live < aBRE Y SMIEVCUA + JZjC © QLA+ TSR SOV ABAZHG Y PEVLKE +id/
WWWWVMMMW«HWWrﬂWiMm’W
Selfo digital def SAT:

TOGXOCY swITeMe prte (Dr AukavaOra GUT g+ Ot MGEXSca0 Y] ViapBRESCLINMPFACY PUZYGHETZ JACHNET A HKEBUS 14 T3LaM BB sy

ISGHEIOKEPC
MWWNWWWQ?MWNYQMMWIW?MMW
W’mmmwwm&ﬂm rRMVAVOGHT 1al i~

Emslido par.
aspel FACTURE
Pagsl de iy S A da CW




AL HACIENDA  $$sar
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Verificacion de comprobantes fiscales digitales por intermet

RFE def emisor Rombre 6 razdn soctal

daf emisor

DEPJIZ0731PES JESSICA ARANELY
DELBADO PilA

Folio fiseat Pechas de expedicidn

DFISEDSE-D24A-428C0F05- 2024-86-19T13:09:14
288527574925

Total def CeBt Efects del comiprobarte

$320.84 Ingreso

R¥C del receptor
CEDIZ092704PS

Feehis certificacion
SAT

202455
1T3040

Estado CFDE

Yigerte

Nombre o tazén social def receptor
COMISION ESTATAL DELOS
DERECHOS HUMANOS

PR gure certificd

TSPUBC724QWe

Estatue de cancelacidn

Cancelable sin acepiacitn

Imnprimir



MARTHA CRISTINA ORTIZ GONZALEZ Fecha y Hora
2024-06-168711:36:19

RFC: OIGMB50422GU5 Facha de consumo
Regimen Fiscal 612 - Personas Fisicas con Activdades Empresanales y Profesionales 100 Junio 0w 2lion
Factura
Telefono: 6566642063 E-mail: villaahumadapaisano30@hotmail.com 14237
Domicilio Fiscat: AV. MIGUEL AHUMADA No. 803
CENTRO
VILLA AHUMADA, CHIHUAHUA MEXICO C.P. 32800
Domicilio de Emisién: AV. MIGUEL AHUMADA No. 803
CENTRO
VILLAAHUMAD‘A.CHIHUAHUA,MEXECO C.P. 32800
Datos del Cliente
Cliente: 94 Tipo comprobante;  Ingreso
REC: CEDIZ0927MP5 Forma de pago: 25 - Tarjela de débito
COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS Metodo de pago:  PUE - Pago en una sola exhibicién
Uso CFDI: GO3 - Gastos en genaral
Régimen:  B03 - Personas Morales con Fines no Lucratives Exportacion: 01 - No Aglica
Moneda: Mh
Objeta Cl Clave
Mo. Cédigo Descripcién N T Unidag  Unidad Cantidsd  Preclo Descusnts  Imports
o e CONSUMO DE ALMENTOS 02 eot0i501  ess o 10000 az7see0  oo0 - 32754
Partida Base |mpuesto Tipo factor Tasa Tipo Importe
ot 32759 VA Tasa 16.00 % trasladado 52.41
Subtotal: 32159
TRESCIENTOS OCHENTA Pesos 00/100 MXN WA Trasladado ' 16.0000 % 5241
Total: 380.00
Sello Digital def CFDI
-;vrnzymmuwwmmrwmwmuwmxm ST LB i S P P - BT iy APV o ST 2 ki Sl
AL AN N FERLIF S f 4 T P PR L f.r‘C‘U,‘c!’Wi-}wf")"mﬂ'
Sello del SAT
revessrw B Vs S B2yl T T T A VAT T L P b S 8 o o NSO e B 0 TRy TR Frery
A A v i AT 4 A TR b r Ry S i s 0L DO RAIY I Lkper

Cadena Original del complamento de certificacién digital del SAT
U T A RS A T R DI A AT 44 8 S DAL IR Y g ekl I R G RN IS BOMMaI Mﬂrnﬂwﬂmxrm!mamuw;vwfimgtw Fevggiet
9 g mmwm?mmmu-aﬂmmm s L e A P+ Tl i s RAGENRS 5 S BSR AR IG  iP RE S TN zm,wmmm:m
Fiwtyrsas s 00 MHEREIT G

' E Varsion CFOI 440
o Version Timbre’ A
Fallo Fiscal (UUID): 23447 cA-TSAT Snad-af - 1054 Theadida
No. Certificado; 00C01000600700078128
No. Cortificado del SAT : 00001 0000005CT247013
Fecha y Hora de Certificacién 2024-06-18T14 04 19
Lugar de Expedicién: 32800
Sello SAT: FHMYmgzbmbvfmmJW‘NHMQYUZDGAﬂWmPh[mﬂimmyACT OoeduA
mH&0iTefgde TLuP 1hgeZBelh e EbYUR JB6T/ouF, W;UM”MWVMFNWTRSXﬂyGCmUIJ GV
Este d 05 una rap ién improsa de un CFDI
Emitido en: 32800 ; Pagina: 1 de 1
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Verificacién de comprobantes fiscales digitales por internet

OIeME504226uU8

ZIAGTCARTSSF-AARL-AESD-
10547/B60G27E

Total dei CFi

$280.09

Nowibre o razdn social def  RFC def receptor

eititeor

MARTHA CRISTINA ORTIZ  CEDO20927M9s
CONZALEZ

Fecha de expedicién Fecha certificacién
SAY

2024-06-18T11:36:19 202406~
18114:04:19

Efecto det comprobante Estado CFDE

ingrese Yigente

Nowitre o razdi cocial daf

receptor

COMEISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANDS

PAC que certificd

CADIOB6O7RYE
Estatus de cancefacidn

Cancelable sin aceptacion

Imprimir



citibanamex&s

Comprobante de transferencia
Transferencia realizada por: DAMIAN ANDRES DIAZ GARCIA Fecha: 20 Jun 2024
Hora: 10:44:03 h Centro de México

Péagina: 1de?

Transferencias Terceros Banamex

Tu transterencia ha sido aplicada con nimero de autorizacién #133720

Cuentas Cuentaretiro
Banamex MiCuenta **846

Cuenta depésito o beneficiario

BANAMEX COMISION ESTATAL DH

**7016/740

COMISION ESTATAL DH S s N PELOS
Datos de la transferencia Monto $417.21 MXN

Tipo de beneficiario Empresa

Referencia numérica 200624

Concepto de pago dev viat 13y14 junio ‘

(Dosivain Vo=

Todos los Derechos Reservados 1998-2021 Grupo Financiero Banamex S.A.
Para cualquier duda o aclaracién comuniquese con nosotros
al Tel. 551226 3990 0 800 1103990




