fetec COMISION ESTATAL DE L.OS DERECHOS HUMANOS

Fecha y| 29/dic./2020

) ) ESTADO DE CHIHUAHUA hora de Impresiént  12:54 p.m,
Ust. DianaTrevizo . Pagina 1
Rep: rptPoliza Pdliza: C01390 Del 22/12/2020
Concepto: F/CHIH14080 APOYO LENTES MAGALY CUEVAS. GP Directo 170 CUEVAS RUIZ MAGALY SOCORRO, Page: 166
Beneficiario: CUEVAS RUIZ MAGALY SOCORRO Folio / Cheque : SPEI

No Cuenta Descripeidn de la cuenta Cargo - Abono Concepto del movimiento

0001  8240-322820-C0101-18-1541-1 Prestaciones contractuales G, Cormiente 863450 GC

0002 8220-522820-C0101.18-1541-1 Prestaciones contractuales G, Corriente §634.50 GC

0003 8230-322820-C0101-18-1541-1 Prestaciones contractuates G, Corriente $634.50 GD Folio: 170

0004 8240-522830-C0101-18-1541-1 Prestacicnes contractuales G. Corriente $634,50 G Folio: 170

0005  5113-1541 Prestaciones contractuales $634.50 GD Folio: 170

0006 2111-5-1541 Prestaciones contractuales $634.50 GD Folio: 170

0007 8260-522820-C0101-18-1541-1 Prestaciones contractuales G. Corriente $634.50 GE

0008  8250-522820-C0101-18-1541-1 Prestaciones contractuales G. Corriente $634.50 GE

0009  8270-522820-C0101-18-1541-1 Prestaciones contractuales G. Corriente 5634.50 I(,}P Dire;;o 170 CUEVAS RUIZ MAGALY SCQCORRO,
ago: 1

0010  8260-522820-C0101-18-1541-1 Prestaciones contractuales G, Corriente $634.50 ?P Dir{eéc‘;o 170 CUEVAS RUIZ MAGALY SOCORRO,
aga:

0011 2131.5-1541 Prestaciones contractuales $6834.50 ]?P D'lre:;o 170 CUEVAS RULZ MAGALY SOCORRO,
ago: 1

0012 1112-01-0001 BANAMEX 3513213 PPAL. %$634,50 GP Directo 170 CUEVAS RULZ MAGALY SOCORRO.

Page: 166
Sumas iguales => 3,807.00 3,807.00

Elaboré: DianaTrevizo
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Martes 22 de Diciembre de 2020, 2:10 PM Centro de México

BancaNet Empresarial

Otras cuentas

73562443
COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUM

Cliente

Razon Social

Por Aplicar = Su operacién ha sido enviada al banco destino.

Capturista

Usuario 07 PERLA | RIVERA/D
Autorizadores Usuario 07 PERLA |,RIVERA/O
Usuario 08 NESTOR,ARMENDARIZ/LOYA
Cuentas Cuenta retiro
COMISION ESTATAL DE DERECH - 934 / 3513213
; Cuenta/lCLABE Destino
BBVA BANCOMER - 012180015614188830
Datos de la Importe MXN $ 634.50
transferencia ;
‘f Fecha valor 22012/2020
Fecha de aplicacién Mismo Dia
Numero de referencia 221220

Concepto del pago

Numero de Autorizacion

Autorizacién remota

APQY(C PARA LENTES
224954

La autorizacion remote debe realizarse
antes de {2 fecha y hora programada.

hitps: /A, bancanetempresarial.banamex_com.rnxfbestbankinglspanishdirﬁmpresion.htm

1M1
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COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS

AVE. ZARCO No. 2427 COL. ZARCO, CHIHUAHUA, CHIH. €.2. 31020 3
TELY FAX 201-2990 AL 95 CON 6 LINEAS :
LADA SIN COSTO 01-800-201-1758
E-mail: cedh@prodigy.net.mx .

www.cedhchihuahua.org.mx www.dhnet.org.mx ‘ I_,«“J;
){r’jp
-

‘2020, Por un Nuevo Federalismo Fiscal, Justo y Equitativo”
‘2020, Afio de la Sanidad Vegetal”

Chihuahua, Chih., 21 de diciembre de 2020

C.P. RAFAEL VALENZUELA LICON

DIRECCION DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
PRESENTE;

Asunto: Apoyo para Lentes

Por medio del presente, me permito saludarle y a su vez solicitar su intervencion, a

efecto de que se me otorgue el apoyo para lentes que se tiene establecido para miembros
del personal de esta Comisién.

Se anexa:

¢ Ticket
+ Factura validada ante el SAT

Atentamente

MAGALY SOCORRO CUEVAS RUIZ
Auxiliar Adminijstrativo
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SALUD DIGNA AC

7%
SaiudDEgn%}

Lasmlud es po wios oo

RFC EMISOR: SCI121109B14
NOMBRE DEL.

COMISION ESTATAL DE LOS DERECOS HUMANOS res

RECEPTOR: EFECTODE ; _ i
RFCRECEPTOR:  CED920927MPS R oA Persona Moral con fines no luerativos _
USO DE CFDI: Gastos en general HIMERO A8 0 : beReo 10D
NUMERO DE CERTIFICADO 00003000000405471425
Cve del . Clave . . Valor
Cantidad ipcié
producto/servicio i Unidad Unidad Descripcion unitario Descuento{lmporte
. LENTE / MONOFOCAL COMBINADO CUOTA DE
42142901 1 HB7 Pieza . . .
RECUPERACION 834.50 0.00[ 83450

$ 634.50

SEISCIENTOS TREINTA Y CUATRO PESOS 50/100 MXN

NA ORIGIN

[13.3]CHIM|14090|2020-12-21 T08:56:00{28100001000000406065105|Contado ylo Credito|634,50{MXN|634.50/1IPUE|31000/$D1121109B14[SALUD DIGNA ACIS03|CEDI2C
927MP5ICOMISION ESTATAL DE LOS DERECOS HUMANOS|G03(42142901 1{HB7]PiezalLENTE / MONOFQGAL COMBINADO CUOTA DE RECUPERACION|634.50[634.50
534.50|002{Exenta]]

SwvdakbDs0TQemyHITCMwDba/DrHS+ZTEN1g2BIGHVGDAPZSchBWEBinw-+WSIKSKsFVMYIODeyowC 8+nubYEsSUxoXpn+gGGriRsvPzp8hukNiqp3Ftix6oxEqbxUhsv4ud

ROTXgu0Z0.Jqz80TloyoP EDIeBko32gSX/HAWJKWEJOQRNILIEhaU7ETIBINglk3XVda+0TaCRmCVpXVOcYpaQ+yistX0Ora KKRa/GGOJIHIAKITXiGey THEzgbesnUFbVXO3DhK
PfpCyA3jYIbllkuMa Vo7 rCiFcXhW2XPwidy E8YMwF88aCz1x0t8eTPRnj1+VgHLKVIBLImyw==
D+3ow3NpEIT csmzOF xVKeRUECDm 1 yxssk3R2YHrIDMnMkkcEwap QPmViPN/pyGKpOv1 fioYYFB8dH pSz8fY Srmadb++6 PvZz3UEpoxmJOWrGDHpBshVdDpL 2jxvpEoL/IcSWT)

IxKqpBpj74hesg7eERAZRAKIZQ1/Sh5hA1i+kIDBISIteSSMbZNJel rDedhWRgOHABdSfrykBPsmBBgclibzMHquOT3Qllehu TFFqJXneAlhk TGNBCNZF JOGIOAQ4XETITVTHKh
x+ZJHWN7/37yzZFdFGamOCT 17 x+055uPBdG4Hickyeg+reing Oj+ MHPU2WsWMDMFOBpIiOnb1Q==

MONEDA Peso Mexicano
FORMA DE PAGC Tafjeta de Débito
METODO DE PAGO Pago en una sola exhibicién

ESTE DOCUMENTO ES UNA IMPRESION DE UN CFDI




@5 HACIENDA | g3snr

Verificacién de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor Nombre o razén social RFC del Nombre o razén social dei

del emisor receptor receptor
SDH21109B14 SALUD DIGNA AC CED820927MP5 COMISION ESTATAL DE LOS

DERECGOS HUMANOS

Folio fiscal Fecha de expedicion Fecha PAC que certifico

certificacién
SAT
009F8FF7-FBCE-4EFB-B554-  2020-12-21T09:56:00 2020-12- GFA0205206U3
E6BBACIATDSDS ‘ 21710:56:41 7
Total del CFDI Efecto del Estado CFDI Estatus de cancelacién
comprobante
$634.50 Ingreso Vigente Cancéiable sin aceptacion

Imprimir




