Ty COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS 1c

ki ESTADO DE CHIHUAHUA
Péliza: D00209 Del 25/03/2024
Concepto: GP REYES JOAN 07 MAR 24 CREEL ENTREVISTA CON QUEJOSOS, Folic Comprobacién de Gasto: 121 Gasto por Comprobar:

Ha Fechay | 25/mar./2024

Usr: DianaTrevizo hora de Impresion | 01:43 p. m.
Rep: rptPoliza Pégina 1

Beneficiario: REYES SILVA JOAN JOEL Folio / Cheque : SPEI

002354

Elaboré: DianaTrevizo

No Cuenta Descripeion de la cuenta Cargo Abono Concepto del movimiento

0001 8240-521999-C0201A-18-3751-1 Vidticos en el pais G. Corriente $400.00 FF:521999, GC REYES SILVA JOAN JOEL

0002  8220-521999-C0201A-18-3751-1 Vidticos en el pais G. Corriente $400.00 FF:521999, GC REYES SILVA JOAN JOEL

0003  8250-521999-C0201A-18-3751-1 Vidticos en el pais G. Corriente $400.00 FF:521999, GD REYES SILVA JOAN JOEL, Folio: 486,
Factura: E18176

0004  8240-521999-C0201 A-18-3751-1 Viaticos en el pais G. Corriente $400.00 FF:521999, GD REYES SILVA JOAN JOEL, Folio: 486,
Factura: E18176

0005 5137-3751 Vidticos en el pais $400.00 FF:521999, GD REYES SILVA JOAN JOEL, Folio: 486,
Factura: E18176

0006 2112-1-000621 IRMA YANET CORDERC $400.,00 FF:521999, GD REYES SILVA JOAN JOEL, Folio: 486,
Factura: E18176

0007 8260-521999-C0201A-18-3751-1 Viaticos en el pais G. Corriente $400.00 FF:521999, GE REYES SILVA JOAN JOEL

0008 8250-521999-C0201A-18-3751-1 Viaticos en el pais G. Corriente $400.00 FF:521999, GE REYES SILVA JOAN JOEL

0009 8270-521999-C0201A-18-3751-1  Viaticos en el pais G. Corriente $400.00 FF:521999, GP REYES JOAN 07 MAR 24 CREEL
ENTREVISTA CON QUEJOSOS, Folio Comprobacién de
Gasto: 121 Gasto por Comprobar: 113

AT 8260-521999-C0201A-18-3751-1 Viaticos en el pais G. Corriente $400.00 FF:521999, GP REYES JOAN 07 MAR 24 CREEL

ENTREVISTA CON QUEJOSOS, Folio Comprobacion de
Gasto: 121 Gasto por Comprobar: 113

0011 2112-1-000021 IRMA YANET CORDERO $400.00 FF:521999, GP REYES JOAN 07 MAR 24 CREEL
ENTREVISTA CON QUEJOSOS, Folio Comprobacion de
Gasto: 121 Gasto por Comprobar: 113

0012 1123-04-0416 REYES SILVA JOAN JOEL $400.00 FF:, GP REYES JOAN 07 MAR 24 CREEL ENTREVISTA
CON QUEJQSOS, Folio Comprebacion de Gasto: 121
Gasto por Comprobar: 113

Sumas iguales => 2,400.00 2,400.00
AT
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Lot A

NOMBRE DEL COMISIONADO :
LUGAR DE LA COMISION :

PERIODO QUE COMPRENDE :
MOTIVO DE LA COMISION :

40)
F\;

COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS 4(} P

LIQUIDACION DE GASTOS DE VIAJE

No. DE OFICIO CEDH:1.10s.035/2024
FECHA 12/03/2024
DATOS DE LA COMISION
C. Joan Joel Reyes Silva
Creel
DEL 07/03/2024 AL 07/03/2024

Se acudid a la Comunidad de Creel Municipio de Bocoyna, con la finalidad de
entrevistar a personas guejosas.

<

VEHICULO : OFICIAL X PRIVADO
KM. SALIDA 0 KM. ARRIBO 0 KMS. RECORRIDOS 0
DETALLE DE GASTOS
No. COMPROBANTES ADJUNTOS
Proveedor CONCEPTO $ TOTAL
Factura IMPORTE LV.A.
IRMA YANET
E18176 CORDERO ALIMENTOS $ 366.38| $ 58.62| $ 425.00
MENDOZA
S =
S -
S -
$ ”
$ -1 8 -
$ -1 8 -1 8 -
$ -1 s $ -
$ -1 s -] s -
$ -1 s -1 s -
s -1 s -1 S -
s -1 s -1 s -
$ -1 s -1 s -
TOTAL DE GASTOS DE VIAJE | $ 425.00 ! —
RESUMEN %
EFECTIVO RECIBIDO / CHEQUE NUM. 400.00 | EST/ £
(+) GASTOS PAGADOS POR LA C.E.D.H. - |- AN
=) TOTAL RECIBIDO POR VIAJE 400.00 || | 1. N
! 18 H%R, 024 ) |
) TOTAL DE GASTOS DE VIAJE 42500 | ", AS Skl
DEVOLUCION DE EFECTIVO L JUL
DIFERENCIA A FAVOR () / CONTRA (+)| - 25.00

REVISO

/AUFORIZO

/

Rey ilva

Lic. Alejandro Carrasco Talavera

/ NOMBRE Y FIRMA

NOMBRE Y FIRMA

NQMBRE Y FIRMA

\




CFDI VERSION 4.0

HOMBRE:
RFC:
REGIMEN FISCAL:

EMISOR

IRMA YANET CORDERO MENDOZA
COMIT70811THA

612 - Personas Fisicas con Actividades Empresariales y

Profesionales

LUGAR EXPEDICION: 33200

METODO DE PAGO: PUE - Pago en una sola exhibicion
FORMA DE PAGO: 04 - Tarjeta de crédito
NE UNIDAD CANT NO. ID
90101501 E48 1.00 154453555“J
OBJIETO IMPUESTO 02 Si objeto de impuesto
OBSERVACIONES: Cddigos Unicos -> 07/03/24: 15446UJESUIVC.

NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR
00001000000518275785
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT
00001000000504204971

SERIE Y FOLIO: E18176

FECHA DE EMISION

07/03/2024 12:31:33 p. m.
FECHA DE CERTIFICACION
07/03/2024 01:31:36 p. m.

FOLIO FISCAL: 1AA36D91-4312-4882-A003-27E6DBD84A98

NOMBRE:

RFC:

LSO CFDI:
DOMICILIO FISCAL:
REGIMEN FISCAL:

DATOS GENERALES

TIPO COMPROBANTE:
EXPORTACION:
MONEDA:

DESCRIPCION
CONSUMO DE ALIMENTOS

IMPUESTOS TRASLADADOS (02 - IVA Tasa 16.00 %

SON: CUATROCIENTOS VEINTICINCO PESOS, 00/100 MXN

SIMBOLOGIA DE CLAVES DE CATALOGOS DEL SAT

CLAVE SAT
90101501

E48

DESCRIPCION
Restaurantes

Unidad de servicio

RECEPTOR

COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
CED920927MP5

G03 - Gastos en general

31020

603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos

i - Ingreso
01 - No aplica
MXN - Peso Mexicano

VALOR UNITARIO DESC IMPORTE
$366.38 $0.00 $366.38
$58.62
SUBTOTAL $366.38
Base 002 - VA Tasa 16.00 % $3656.38
002 - IVA Tasa 16.00 % $58.62
IMPUESTOS TRASLADADOS $58.62
TOTAL $425.00

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

[i1.1]1AA36D91-4312-4882-A003-27E6DBDB4A98[2024-03-
07T13:31:36|PPD101129EA3|OGGIROHTnSdujsPhJUal 1iaSBWy1bToRhDNoGLYK5f3IVhpKN2p+bpz5FNjSJ12a5ERXAC/ TQpWL X/ JUmuBNZLgWObIi7CzZjbYvmu
Jziveq9xBajaQdBZT 7KaAkrimOboV3YYiGxbPavDihRjl4f3FsWviMpnnydqdr26KQLaY 0+pU9Nm3gMbo4 SmPI9Vokt3odgb+eDi7xncdoK9F JUCDOpXYtEgBeAbCic
f CalZigJoyyJ2me3pzpm2Yu2sARCEZmTLUepeznplU+WIKKVgiJJI77 TLxcwloamZud XW53HdOpJvsiTNOz4fh/UnFwiNSBtA==]00001000000504204971||

SELLO DIGITAL DEL CFD!

nFwiNBfBtA==

SELLO DEL SAT

X+MIjbPb+SAv3UWA==

OGGURSHf7nSdujsPhJUal 1iaSBWy1bToRhDNoGLYk5f3IVhpKN2p+bpz5FNjSJ 1 2a5ERXAC/H TQpWLXj/JJUmuBNZLGWObIITCzZibYvmuSk
ngdziuquxBajaOdBZTTKaAkrImOboVSYYjbePavDihRjHfSFSinMpnnydqdFZSKQLaY(BpU9NmSQMbMSmPIBVokBqu*cDi?xncdoKQ
FJJICDOpXYtEgbeAbCicpfYuCa/ZfgJbyyJ2me3pzpm2Yu2sARCEZmTL UepeznpU+WIkKVgiJJJF7 7 TLxewfoamZud XV53HdOpJvsiTNDz41h/U

ZLygmj+GMPowhLLEYITRBTIngmbGiFM/Y2gmw07R+uFIGXCjCuoSgTjGjb/ZF ol 2n2FDY9227MnYRS0i2ZIPdeguZ 9tUhyajY4y9kSdRU2+p
WHWpIY4ZmATE8KSPQSmMiRES2HtFbell3eCMWs J6k0ICypF2norz8NMj2151PzDgCZ7Dzvd 3BteN4tdelUQtsbptpb8IKiAxe X8Bis/WiecZ +sIQH
gHIDbKINBM1MITIK35S5Giso+cl7iB5QBHbEObARY QBIFf+NLViaCDxR4MjZRM3SpEUT21hBzkamdHoYwXhYKhEodLbzDiUpV7vFovy89a

RFC DEL PROVEEDOR DE CERTIFICACION: PPD101129EA3

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI

EFECTOS FISCALES AL PAGO

Hoja 1 de 1




FEESOFT RESTAURANT V1@ PRO*#*

“RESTAURANT LA CABA¥A
IRMA YANET CORDERC MENDOZA
RFC:COMI770811THA
AV, ADOLFD LOPEZ MATEDS NUM.36 CREEL CHIHUAHUA M
EXICO €P 33200
SUCURSAL
AV ADDLﬁﬂ LUPEZ MATrDS CRFEL CHIHUAHUA

HESA U7 A EhU KATERIN

FULIU:]BIO]B

ORDEN: 15
/0372024 01:27:34 PH

LANI DESLRIPFIUN IHPUR]I

1 HULETON $260.¢0

1 P&f r GUAYABA $70.00

1 C&FE CAPUCCTND $60.00
™ COcA $35.00

SON:CUATROCIENTOS VEINTICINCO PESOS 00/100
M.N.

ESTE NO ES UN COMPROBANTE FISCAL
PROPINA NO INCLUIDA

Si requiere factura, escanee el codigo QR o
ingrese a la siguiente pagina
https:/fimefacturo.mx/restaurantelacabhana

CODIGO FACT: 15446UJESUJIVC
FOLIO: 161016
DIAb ViGI’:NCIA ULTIMO DIA D[:L ME=S

PEAS0FT RESTAURANT V1e PRO* =+

RESTAURANT LA CABA¥A
IRMA YANET CORDERG MENDOZA
REC:COML 770611 THA
AV. ADOLFD LOPEZ MATEOS NUM.36 CREEL CHIHUAHUA M
EXIGO CF 33200
SUCURSAL
AY. ADOLFO LDPEZ hb.(ﬂ“ “FFEL CHIHUAhUH

HESA:07-A  MESEROSKATERIN
FLI0: 16101
ORDEN: 5
07/05,2024 01:27:34 Pi

CANI. Ul { \’li‘i EEJN THPORT'

1 $260..
1 $70.00
1 $60.00
1 $35.00

m: b

SON:CUATROCTENTOS VETWTILINCO FESOS 00/100
MK

ESTE NO ES UN CUMPRUBANTF FISCAL
PRUPINA NO INC[UIB

sirequiere factura, escanee el codigo Gk o
ingrese a la sigulente pagina
htips //imefacturo mx/restaurantelacabana

CODIGT FACT 15448UJESUIVC
FOLIC 161016
Dl!\‘n VIUI:.NCI/—\ ULTIMO LJIA DEL MIEES



| 12/3/24_14:31

HACIENDA  $$saT

Verificacién de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

COMI770811THA

Folio fiscal

1AA36D91-4312-4882-A003-
27E6DBD84A98
rﬁu

Total del CFDI

$425.00

Nombre o razén social
del emisor

IRMAYANET CORDERO
MENDOZA

Fecha de expedicion

2024-03-07T12:31:33

Efecto del
comprobante

Ingreso

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

RFC del receptor

CED920927MP5

Fecha certificacion
SAT

2024-03-
07T13:31:36

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANQCS

PAC que certificé

PPD101129EA3

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacion

Imprimir

m
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COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS ’-r:'*';“""\”
INFORME DE COMISION
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No. DE OFICIO DE COMISION: CEDH:1.10s.035/2024
FECHA: 12/03/2024

C.P. RAFAEL VALENZUELA LICON

DIRECTOR DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS
COMISION ESTATAL DE LOS DERECOS HUMANOS
PRESENTE:

Por medio del presente me permito enviarle un cordial saludo, a su vez aprovechar el mismo informar las
actividades realizadas el dia jueves 07 de marzo del presente afio: Se acudiod a la Comunidad de Creel municipio
de Bocoyna, lugar donde el suscrito se entrevisto con las personas quejosas, actuando dentro del expediente de
queja numero CEDH:10s.1.18.011/2024.

Sin otro particular de momento, agradezco las atenciones brindadas al presente, quedando a sus apreciables
drdenes para cualesquier duda o aclaracion.

! C. LIC. JOAN JOEL REYES SILVA
COMISIONADO



