o)

: / FOLIZA DE CHERUE

ABDIEL YAIR HERNANDEZ DRTIZ
{DDS MIL CINCUENTA PESOS 0D/100 M.N.)

\ BANCD: CITIBANAMEX _ CUENTA: 0534304521

6;7,4/05'/ 2

205000

CHENUE: 0002668

\

/

: CONCEPTO BEL PAGD
| SOLICITUD DE VIATICOS

OFICIO CEDH.3.10s.110/2023

FIRMA CHEDUE REEIBIDD

 DISTRIBUCIDN: 1A EI]PIA EI]NTAEILIIJAD EI]N EI]MPRI]EANTES A EI]PIA E‘I]N

CLURNTA ;- SUBEHENTA- * " EABER -
R A J

“HECHD POR [ . REVISADD AITORIZADG ( ALXILIARES 1 DIARID POLIZA NOM

|MADE JESUS VILLELA GALLEGOS /‘ ‘ I .




Usr: DianaTrevizo
Rep: rptPoliza

No 'Cuenta

COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
ESTADO DE CHIHUAHUA
Pdliza: C00724 Del 29/05/2023

Concepto: Gasto por Comprobar : 197, HERNANDEZ YAIR 28 Y 29 MAY 23 CHIHUAHUA PARTICIPACION OBRA TEATRO EN ITECH -
Beneficiarioo. HERNANDEZ ORTIZ ABDIEL YAIR .
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Folio / Cheque : 2669

Descripcidn de la cuenta

Abono Concepto del movimiento

0001 -1123-04-0132

0002 1112-01-0002

Elaboré: DianaTrevizo

HERNANDEZ ORTIZ ABDIEL YAIR

BANAMEX 3514821 JZ

Sumas iguales =>

Cargo
$2,050.00

$2,050.00
2,050.00 2,050.00

Gaste por Comprobar : 197, HERNANDEZ YAIR 28 Y 29

MAY 23 CHIHUAHUA PARTICIPACION OBRA TEATRO
ENITECH

Gasto por Comprobar : 197, HERNANDEZ YAIR 28 Y 29

MAY 23 CHIHUAHUA PARTICIPACION OBRA TEATRO
EN ITECH )
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R & v% COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
v 5 N‘-; ¥ SOLICITUD DE ANTICIPO DE VIATICOS
& ) )L’ No. DE OFICIO  CEDH:3.105.110/2023
hl al
(_ ]..J ;) [ ] FECHA 25/05/2023
st i
_ DATOS DEL COMISIONADO
NOMBRE: C. Abdiel Yair Hernandez Ortiz
AREA DE ADSCRIPCION: Capacitacién, Promocion v difusién de derechos humanos.
PUESTC: Coordinador
DATQS DE LA COMISION
OBJETO DE LA COMISION: Prticipacién de la puesta en escena dencminada "yo no discrimino" en el Instituto Tecnoldgico de
la Ciudad de Chihuahuz" dirigido at sector educativo.
LUGAR DE LA COMISION: DE Cd. Judrez A Cd, Chihuahua
PERIODO QUE COMPRENDE : DEL 28/05/2023 AL 29/05/2023
: . DESGLOCE DE VIATICOS
i ALHIVIENTACION Y HOSPEDAJE
TARIFA | (EN EL PAiS)
HOSPEDAJE $ 2,300.00 No. DE NOCHES 0 SUBTOTAL $ -
ALIMENTACION $ 1,000.00 No. DE DIAS 0 SUBTOTAL § .
TRASLADOS § 1,000.00 Ne. DE DIAS 0 SUBTOTAL $ -
TARIFA i (FRONTERA) .
: HOSPEDAJE $ 1,400.00 No. DE NOCHES 0 SUBTQTAL § -
ALIMENTACION $  600.00 Na. DE DiAS 0 SUBTOTAL $ -
TRASLADOS $  100.00 Nao. DE DIAS 0 SUBTQTAL $ -
TARIFA |l (EN EL RESTO DEL ESTADO)
HOSPEDAIE § 1,300.00 No. DE NOCHES 1 SUBTOTAL § 1,300.00
ALIMENTACION $  500.00 No. DE DIAS 15 SUBTOTAL § 750.00
TRASLADOS $  100.00 No. DE DIAS 0 SUBTCTAL § -
TARIFA 111 (EN EL INTERIOR DEL ESTADO SIN HOSPEDAIJE)
i ALIMENTACION EN FRONTERA $  500.00 No. DE DIAS 0 SUBTCTAL § -
: ALIMENTACION EN EL RESTO DELESTADO  §  400.00 No. DE DIAS 0 SUBTCTAL § -
: " TRASLADOS EN FRONTERA $  100.00 No. DE DIAS [} SUBTCTAL_$ -
1_ O . TRASLADOS EN EL RESTO DEL ESTABQ $  100.00 No. DE DIAS [} SUBTCTAL $ -
7 TRANSPORTE
; " KMS POR RECORRER 0 No. DE CILINDROS 6 Eﬁ s )
| ' RENDIMIENTO KM/L 8 PRECIO POR LTO. 21.79 ﬁ'@

LTS. REQUERIDOS 0.00 =)

: ALIMENTACION Y HOSPEDAJE: § 2,050.00
\ . COMBUSTIBLE Y/O PASAJES: & -

: TRASLADGS S -
? TOTAL VIATICOS SOLICITADOS: §  2,050.00

El vehiculo oficiat en mencion, es propiedad de la Comisién Estatal de los Derechos Humanos, se asigna a la persona gue realiza la comision y
:se hace responsable del uso adecuado de la unidad durante éste periodo. Cualquier dafio, infraccidn o incidente ocasionado por el uso
inadecuado del vehiculo, es responsabilidad def comisionado.

Manifiesta el comisionade: Haber recibido la cantidad total y estar de acuerdo con lo establecido en el presente documento, y gue en caso
| de incumplir con la entrega de la comprobacion de viaticos en tiempo y forma, de manera expresa y a Ia firma del presente, otorga su
i consentimiento para que de su salario, compensaciones o prestaciones, le sea descontado quincenalmente hasta cubrir el adeudo por dicho

concepio.
COMISIONADO TITULAR DE ARHAROLICITANTE DIRECTOR ADMINISTRATIVO
|
!
\ C. Abdi nandez Ortiz Lic Eduardo eny Frias
; ‘ NOMBREY FIRMA NOMBREF FIRiA ' NOMERE Y FIRMA
| e .
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B ¥ y, ~ COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
_ %3} OFICIO DE COMISIQN
' : No. DE OFICIO  CEDH:3.10s.110/2023
(_1 l’*: l) l l FECHA ' 25/05/2023
NOMBRE DEL COMISIONADO Abdiel Yair Hernandez Ortiz
PUESTO: Coordinador No. EMPLEADO a3
LUGAR DE LA COMISION: Cd. Chihuahua
PERIODO QUE COMPRENDE: DEL 28/05/2023 AL 29[05[' 2023
E MOTIVO DE LA COMISION: Prticipacién de la_puesta en escena denominada "yo no discrimine” en el Instituto

Tecnolégico de ia Ciudad de Chihuahua® dirigido al sector educativo.

VEHICULO OFICIAL X PRIVADO

Deber4 tramitar ante |la Unidad Financiera y Presupuestal de la Comisidn Estatal de los Derechos Humanos los vidticos
. correspondientes, los cuales se asignaran conforme al tabulador vigente de la Comisién Estatal de los Derechos
" Humanos y deberédn ser comprobados dentro de los 5 (cinco) dias habiles siguientes a la fecha de de [a terminacién de
. 1a comisidn.
~ El servidor pdblico comisionado debera presentar al titular de la Direccidn de Servicies Administrstivos un informe de
la comisién dentro de los 3 (tres) dias hébiles posteriores al término de dicha comisidn. En caso de que el titular de la

- Direccidn de Servicios Administrativos sea el servidor piblico comisionado, el informe se rendird al superior jerdrquico
" inmediato.

. El vehiculo oficial en mencién, es propiedad de la Comisién Estatal de los Derechos Humanos, se asigna a la persona
. que realiza la comision y se hace responsable del uso adecuado de la unidad durante éste periodo. Cualquier dafio,
infraccidn o incidente ocasionado por el usoo inadecuado del vehiculo, es responsabilidad del comisionado.

Manifiesta el comisionado: Estar de acuerdo con lo establecido en el presente documento, y que en caso de incumplir
:con la entrega de la comprobacion de vidticos en tiempo y forma , de manera expresa v a la firma del presente, otorga

“su consentimiento para que de su salario, compensaciones o prestaciones, le sea descontado guincenalmente hasta
cubrir el adeudo por dicho concepto.

COMISIONADO . TITULAR E L\@REA DIRECTOR ADMINISTRATIVO

e -

Abdiel Yair Hernandez Ortiz Lic Eduardo aenz Frias C.P. RAFAEL VALENZUELA LICON
NOMBRE Y FIRMA NOMBRWFIRN’IA _NOMBRE Y FIRMA
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