COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS e ——

U ) ) ESTADO DE CHIHUAHUA hora de Impresién [ 01:25 p. m.
sr: DianaTrevizo e Pzigina 1
Rep' rptPoliza Pdéliza: 100044 Del 29/02/2024
Concepto: DEV VIATICOS CHACON ELOY 14 FEB 24 NVO CASAS GRANDES REVISION IMPRESORA VISITADURIA
COMPLEMENTO

Beneficiario: Folio / Cheque :
No  Cuenta Deseripcion de la cuenta Cargo Abono_Concepto del movimiento
0001 1112-01-0009 BANAMEX 70165902740 CHIH $155.12 FF:, DEV VIATICOS CHACON ELOY 14 FEB 24 NVO

CASAS GRANDES REVISION IMPRESORA
VISITADURIA COMPLEMENTO
0002 1123-04-0032 CHACON MARQUEZ JESUS ELOY $155.12 FF:, DEV VIATICOS CHACON ELOY 14 FEB 24 NVO
CASAS GRANDES REVISION IMPRESORA
VISITADURIA COMPLEMENTO

Sumas iguales => 155,12 155.12

Elaboré: DianaTrevizo
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N v, COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
< o LIQUIDACION DE GASTOS DE VIAJE
» ~
4 e
No. DE OFICIO CEDH:18C.7.008/2024
- ™ %
CHIYii FECHA 20/02/2024
DATOS DE LA COMISION
NOMBRE DEL COMISIONADO : Jests Eloy Chacén Mérquez
LUGAR DE LA COMISION : Nuevo Casas Grandes
PERIODO QUE COMPRENDE : DEL 14/02/2024 AL 14/02/2024
MOTIVO DE LA COMISION : Revisién de impresora ubicada en la oficina Nuevo Casas Grandes
VEHICULO ; OFICIAL X PRIVADO
KM. SALIDA 0 KM. ARRIBO KMS. RECORRIDOS 0
DETALLE DE GASTOS
No. COMPROBANTES ADJUNTOS
Proveedor CONCEPTO $ TOTAL
Factura IMPORTE I.V.A.
86B752C4-
E667-41FA
B757-64F c?:;): :;ii:;o CONSUMO $ 379.31] $ 60.69| $ 440.00
9ABAODB
BO
264582 | SERVICIO LEYVA COMBUSTIBLE 3 388.38| $ 60.50| $ 448.88
$ -1 8 -1 $ 7
$ -1$ -1 8 -
$ -1 S -1 $ .
$ -1 8 -1 8 =
S -1$ -1 s -
$ -1 s $
$ -8 -1 8 -
$ $ -1 8 -
$ -1$ -1 8 -
$ -1 8 -1 3 -
Menos: Importe pagado en exceso de tarifa S -1 s =
TOTAL SEGUN MANUAL PARA EL
888,
OTORGAMIENTO DE VIATICOS $ i,
RESUMEN
; EFECTIVO RECIBIDO / CHEQUE NUM. -
\ ) 3 (+) GASTOS PAGADOS POR LA C.E.D.H. -
( s \' b ) DA fi} (=) TOTAL RECIBIDO POR VIAJE 1,044.00 (m’
\\ I \1}@{}_‘\‘, ) {-) TOTAL DE GASTOS DE VIAJE 888,88 %{)ﬂ : 09
WA A DEVOLUCION DE EFECTIVO . K 4_‘
\ \ ; DIFERENCIA A FAVOR (-) / CONTRA (+) 155.12 O :Ll >
P 9
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