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COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
ESTADO DE CHIHUAHUA
Péliza: C00200 Del 08/02/2024

Pagina 1

Concepto: F/HIM641 SERVICIO MEDICO EMPLEADOS CEDH JUAREZ DICIEMBRE 2023

Beneficiario: INSTITUTO CHIHUAHUENSE DE SALUD

Folio / Cheque : SPEI
151923

No tfucnta Descripcién de la cuenta Cargo

Abono Concepto del movimiento

0001 2117-02-0001 RETENCION SERV. MED. ICHISAL $11,393.91

0002 1112-01-0009 BANAMEX 70165902740 CHIH

FF:, F/HIM641 SERVICIO MEDICO EMPLEADOS CEDH
JUAREZ DICIEMBRE 2023

$11,393.91 FF:, F/HIM641 SERVICIO MEDICO EMPLEADOS CEDH
JUAREZ DICIEMBRE 2023

Sumas iguales => 11,393.91

11,393.91

Elabor¢: DianaTrevizo

Fecha y | 28/feb./2024
hora de Impresién | 08:32a.m.
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BancaNet Empresarial

Jueves § de Febrere del 2024, 11:19:58 AM Centro de México

Transferencia a otras cuentas

Cliente

Razon Social

73562443

COMISICN ESTATAL DE LOS DERECHOS HUM

Su transferencia ha sido Aceptada con nimero de aulorizacion 151923.

‘)

Autorizadores Usuario 09 LETICIA S ALONSD ROCHA
Cuentas Cuanta retiro
COMISION ESTATAL DE LOS DE - 7016/5802740
Cuenta de depésito o beneficiario
BEVAMEXICO - MXN mtrrsmteremenig Nompre ICHISAL (Dato no verificado por esia institucion)
Datos de la_ Importe MXN $11,393.91
transferencia
Referencia Numérica 641
Concepto del pago SERV MEDICO DIC HOSP MUJER JUAREZ CEDH
L Clave de rastreo 085901519234303841
Vo Y Tipo de cuenta CLABE
Tipo de beneficiario Persona Moral
Fecha de aplicacion Mismae Dia
Fecha valor 0810212024

Para poder descargar su comprobante electéonico de pago (CEP) de clic en la siguiente liga: www.banxice.org.mxicep

Este vinculo se activara a mas tardar dentro de los cinco minutos siguientes a la aceptacion de la operacion

"Este documents es solo de caracter informativo, no tiene validez oficial come comprobante legal o fiscal”

https://bancanetempresarial.citibanamex.com.mx/scripts/cgicintcbbbne3/1SMPOTE828B7LIPUIHMYIAC/NDO38__

m



Chihuahua, Chihuahua., a 24 de Enero del 2024. -
)A,}

e
COMISION ESTATAL DE DERECHOS HUMANOS )
LIC. NESTOR MANUEL ARMENDARIZ LOYA
PRESIDENTE.
PRESENTE. -
AT'N. C. P. RAFAEL VALENZUELA LICON
DIRECTOR DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

Anexo al presente, facturas originales que corresponden a los Servicios Médicos, proporcionados por el Instituto
™, Chihuahuense de Salud a los empleados de la C. E. D. H. de acuerdo al contrato establecido y que a continuacién se

relacionan.
COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
Unidad Hospitalaria Num. Factura Fecha Importe
OFICINAS CENTRALES 0C-3909 12/01/2024 $17,397.03
HOSPITAL G.O. PARRAL HGP-795 04/01/2024 $4,183.89
HOSPITAL DE LA MUJER JUAREZ HJM-841 08/01/2024 $11,393.91
HOSPITAL REGIONAL DELICIAS HRD-1429 03/01/2024 $1,972.32
Total $ 34,947.15

Agradeciéndole de antemano su atencién quedo de usted.
A "

Ate t/‘mente.-

C.P” Karla Grisel Alonso Reaza ,
Dpto.de Contabilidad / Encargada del Area de Crédito y Cobranza ICHISAL I Sl e
Instituto Chihuahuense de Salud o' e Phiniel e

KGAR/mI*
SECRETARIA JLS??T!J%ﬁIHUAHUENSE Calle Tercera No. 604, Col. Centro, Chihuahua, Chih.
F““;'H;‘HUA DE SALUD DE SALUD Teléfono (614) 429-3300. Ext. www.chihuahua.g ab.my/secretariadesalud




Folio Fiscal (UUID)

56D08660-F9F8-5141-956A-59AFA00D1715

Método de Pago Factura
. Condiciones de Pago Lugar de Expedicion
- .| 380 |
- ﬁ Forma de Pago Fecha
v
Confirmacién Tipo de Relacién
ICHISAL TN, R Y O EUU A

Exportacion Tipo de Comprobante
01(No aplica) I{Ingresa)

Receptor
COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
CED920927MP5 C.P.:31020
Uso CFDI: GO3(Gastos en general)
Régimen: 601(General de Ley Personas Morales)
CLAVE P/S No. De Identificacion Cve. Unidad Obj. Impuesto Unidad Cantidad P.Unitario Descuento

INSTITUTO CHIHUAHUENSE DE SALUD
ICS8708256C8
~Régimen 603(Personas Morales con Fines no Lucrativos)

Descripcion
85121600 CONSULTAO1 E48 02 SERVICIO 1.00 $ 450.23 $450.23
SERVICIO MEDICO DE CONSULTA EXTERNA DEL 01 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2023
85101501 HOSPO1 E48 02 SERVICIO 1.00 $10,943.68 $10,943.68

{ ERVICIO MEDICO Y DE HOSPITALIZACION DEL 01 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2023

Total con letra: Subtotal $11,393.91
ONCE MIL TRESCIENTOS NOVENTA Y TRES PESOS 91/100.-MXN VA 0.00% $0.00
Tipo de Cambio: 1

Total $11,393.91

Sello digital del Emisor:

C4PRaazlg/VDgBQonZjdPk/bGbLeNLUJX3uC3bChB46cp6hnQ+7JAXSFCimIDQ+1Xc1 mrYaTAx9UjSC1qUnWFXioQRn3yCULGCBT(Ttn/RBoP 1s/RQTv2jgAFVCSacE93FNhcA
3ToievSfxEjhQQmeyMrMGh70tT94MNvhwzmPIgOETIOZBSUST3vGp0denDxZ8rSseLiixcrm+LnRalK/i3Prail k6pv+2yTt7qgcSex+OMIcs0VIkbpOZ+rudmvVNY OwQzvtgdKwX4lyl
51 Bpk5GCcquL67RbEdQAPRB|T+TmGCJhM7eSDKhI2myHzCZpFDOjHWINSynFH77ZH9hw==

Sello digital del SAT:

GaOy/hCCxQZDm4AJzDXTWC5085X4KW/V4/HLYFtV4TO4AKCugysqEZ29CB/MWI FCp1x8+8DpnKNHXxd3LTeaAbHndVQGVGOtNgrSh8cUacHWh/veorJemJ 111GQ+sEgih24c45fCbM
sM2vmNE+TAQHDuUkCwN+CKugg5C56d80c80009q8GjvrQ+cuFyRHNV84nv+80+482ZmFHRe5PpvJjzCQwOz 1 I0ALbe2X0BiWmxfwdJbSTOvs2Hsp5TajW+MuogEOrmQLyIGyltweV0
+mB4bzJEEWeb3IEgpZ50 1KkgUylwpuFwBxoQUT5M6E 7xMwkdNhX60S5yB6RhWUaOmQ==

Cadena Original del Complemento del SAT:

[1.1|56D08660-F9F8-5141-956A-59AFA00D1715(2024-01-

08T15:45:06|SCD110105654|C4PRaazlq/VDgBQonZjdPk/bGbLeNLUJX3uC3bChB46cpbhnQ+7JAXSFCjmSDQ+1Xc1 mrYaTAxSUjSC1qUnWFXioQRn3yCULGCBTTtn/RBoP1s/RQTv
2jgAFVCSacE93FNhcA3ToievSixEjhQQmeyM rMGh70tT24MNvhwzmPIgOETIOZBSUST3vGpOdenDxZ8rSseLiixerm+LnRalK/i3Prqi1k6pv+2y Tt7qgcsex+OMIcs0VJIkbpOZ+rudmvVNYO
wQzvigdKwX4lyl51 BkaGchuLSTRdeQPRBjT+TmGCJhM?eSDKh[2mszCZpFDOij1N5ynFH?72H9hw==|00001000000702501 858||

Certificado del Emisar; 00001000000510602404 Fecha y Hora de Certificacion: 2024-01-08T15:45:06
Certificado SAT: 00001000000702501858 Proveedor de Certificacién: SCD110105654

p\% www paxfacturacion.com/ Este documento es una representacion impresa de un CFDI 1de 1




This XML file does not appear to have any style information associated with it. The document tree is shown below.

<cfdi:Comprobante xmlns:cfdi="http://www.sat.gob.mx/cfd/4" xmlns:xsi="http://www.w3.org/2001/XMLSchema-instance” Version="4.@" Serie="HIM" Folio="641"
Fecha="2024-81-08T14:44:17"
Sello="C4PRaazlq/VDqBQonZjdPk/bGbLeNLUIX3uC3bChBAGCp6hnQ+7IAXSFCImODQ+1Xc1mrYaTAx9UjSCIqUNWFXioQRn3yCULGCBTrTtn/RBOP1S/RQTV2 gAFVCSacE93FNhcA3ToievSFXEjh
FormaPago="99" NoCertificado="00001280000510602404"
Certificado="MIIGITCCBAMgAWIBAZIUMDAWMDEWMDAWMDATMTAZMDI@MDQUDQY IKoZ Thv cNAQEL BQAWEEGEMS AwHE YDVQQDDBABVVRPUK 1EQUQEQRVSYE LGSUNBRESSQTEUMCWGALUECEW1UBVSVKID
SubTotal="11393.91" Moneda="MXN" TipoCambio="1" Total="11393.91" TipoDeComprobante="I" Exportacien="81" MetodoPago="PPD" LugarExpedicion="3233@"
xsi:schemalocation="http://www.sat.gob.mx/cfd/4 http://www.sat.gob.mx/sitio_internet/cfd/4/cfdva@.xsd">
<cfdi:Emisor Rfc="ICS8708256C8" Nombre="INSTITUTO CHIHUAHUENSE DE SALUD" RegimenFiscal="603"/>
<cfdi:Receptor Rfc="CED920927MP5" Nombre="COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS" DomicilioFiscalReceptor="31820" RegimenFiscalReceptor="601"
UsoCFDI="Ge3"/>
<cfdi:Conceptos>
<cfdi:Concepto ClaveProdServ="851216@@" NoIdentificacion="CONSULTA@L" Cantidad="1" ClaveUnidad="E48" Unidad="SERVICIO" Descripcion="SERVICIO MEDICQ
DE CONSULTA EXTERNA DEL @1 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2023" ValorUnitario="450.23" Importe="450.23" ObjetoImp="82">
<cfdi:Impuestos>
<cfdi:Traslados>
<cfdi:Traslado Base="450,23" Impuesto="882" TipoFactor="Tasa" TasaOCuota="@.Pe8eee" Importe="0. 96"/>
</cfdi:Traslados>
</cfdi:Impuestos>
</cfdi:Concepto>
<cfdi:Concepto ClaveProdServ="85101501" Noldentificacion="HOSP@1" Cantidad="1" ClaveUnidad="E48" Unidad="SERVICIO" Descrlpc1onw"SERVICIO MEDICQ ¥ DE
HOSPITALIZACION DEL @1 AL 31 DE DICIEMBRE DE 2823" ValorUnitario="10943.68" Importe="18943,68" ObjetoImp="02">
<cfdi:Impuestos>
<cfdi:Traslados>
<cfdi:Traslado Base="18943.68" Impuesto="@02" TipoFactar="Tasa" TasaOCuota="@.0000e8" Importe="08.8@"/>
<fcfdi:Traslados>
</cfdi:Impuestos>
</cfdi:Concepto>
</cfdi:Conceptos>
#,-\ <cfdi:Impuestos TotalImpuestosTrasladados="@">
[ <cfdi;Traslados>
<cfdi:Traslado Base="11393.91" Impuesto="€02" TipoFactor="Tasa" TasaOCuota="@.@eeeee" Importe="0.08"/>
<f/cfdi:Traslados>
</cfdi:Impuestos>
<cfdi:Complementa>
<tfd:TimbreFiscalDigital xmlns:tfd="http://www.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital" xmlns:xsi="http://www.w3.0rg/2001/XMLSchema-instance"
xsi:schemalocation="http://www.sat.gob.mx/TimbreFiscalDigital
http://www.sat.gob.mx/sitio 1nternet/cfd/T1mbreF15calDngta1/TimbreF15ca1D1g1talv11 xsd" Version="1.1" UUID="56DB8660-FIFE-5141-956A-59AFAGOD1715"
FechaTimbrado="2024-@1-08T15:45:06" RfcProvCertif="5(D110185654"
5elloCFD="C4PRaazlq/VDqBQonZjdPk/bGbLeNLUIX3uC3bChB46cp6hnQ+7IAXSFCImIDQ+1XcImrYaTAXSUSC1qUnWFXi0QRn3yCULGCBTrTtn/RBOP1s/RQTv2gAFVCSacE93FNhcA3Toie
NoCertificadoSAT="geeeleeeeee7e2501858"
SelloSAT:"GaOy/hCCxQZDmdAJszTWC5BGSX4KN/Vﬂ/HLYFtVdTBdAKCugy5qEZZSCB/MwlFCp1x8+BDanNHXxd3LTeaAandVQGvGOthrShScUacHWh/veorJcm?lIlGQ+sEgih24:45beMs
</cfdi:Complemento>
</cfdi:Comprobante>



12/1/24, 14:05 -

. HACIENDA | g8sar

Verificacién de Comprobantes Fiscales Dig-iiales por Internet

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

ICS8708256C8

Folio fiscal

. 56D08660-F9F8-5141-956A-
() 59AFA00D1715

Total del CFDI

$11,393.91

Nombre o razén social del
emisor

INSTITUTO
CHIHUAHUENSE DE
SALUD

Fecha de expedicion

2024-01-08T14:44:17

Efecto del comprobante

Ingreso

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

RFC del receptor

CED920927MP5

Fecha certificacion
SAT

2024-01-
08T15:45:06

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANOS

PAC que certifico

SCD110105654

Estatus de cancelacion

Cancelable con aceptacion

Imprimir

111




HOSPITAL DE LA MUJER
Detalle del paquete de cobranza

CLIENTE  COMISION ESTATAL DE DERECHOS HUMANOS

NUMERO DE PAQUETE

FECHADE ENVIO  01/12/2023 12:00:00a. r
FECHA DE PAGO 31/12/2023 12:00:00a.

Fecha Documento Folio Nombre del paciente # Afiliacion Monto crédito
CAJA CONSUL. EXT.
19/12/2023 FACTURA RB164758 ESPINO GONZALEZ ELSA ESTHER 8153302 450.23
Total De CAJA CONSUL. EXT. $450.23
CAJA GENERAL
29/12/2023 FACTURA FG2751 ESPINO GONZALEZ ELSA ESTHER 10,943.68
Total De CAJA GENERAL $10,943.68
GRAN TOTAL $11,393.91
)
¥ %
YOG\~
LIC. GEORGINA VARGAS RAMONFAUR
Administrador General

)

Impresion: 02/01/2024  02:37:15p. m




CONTPAQ i HOSPITAL DE LA MUJER 2022 Hoja: 1
Movimientos, Auxiliares del Catalogo Fecha: 02/Ene/2024
del 01/Dic/2023 al 31/Dic/2023
Moneda: Peso Mexicano

Cuenta Nombre Saldo Inicial
Fecha Tipo Numero Concepto Referencia Cargos Abonos Saldo
11-2212-0003-000 CEDH Saldo inicial : 16,079.73
19/Dic/2023 Ingresos 39,347 COMISION ESTATAL DE DERE.. 31543 450.23 16,529.96
29/Dic/2023 Ingresos 39,415 COMISION ESTATAL DE DERE.. 31612 10,943.68 27,473.64
Total: 11,393.91 0.00 27,473.64
Total: 11,393.91 0.00 27,473.64

|h'ﬂ
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. NSTTUTO CHHUAHUENSE DE'SALLID -

HOEPITAL DE LAMUUER
Rawii: i 1ol
Reclba: RE104758 Eded: B3 Afce, & Messe / Hore 7:47:46am
Empress: COMBSION ESTATAL DE DEREGHOE HUMANGSE
T poiarts:  DERECHOHABIENTE Exiarmo (474,761)
Paclani:  ESPIG QONZALET Ei BAEBTHER NoAMigclon:  B1ET902
Ls oaniiied de  CUATROSCIENTOS CINCUENTA PESOS 23100 MA
RFEC: EETONIE CURP, EX3ETODIBMCHENLAD
e et g RS AT TR LR 2y e S e e e | 2Lk
Fm*m Butioisl (ain detupoinnes ) #5023
{incluyen anticipos) Franciines $0.00
= W m 00
Eeative : Toisl




talm;m)ﬂmqnu GUNLALLL LESA EB I HEK
9/12/2023 08:36a. m,

" 'Tipo asegurade: BENEFICIARIOS
Vigente: SI

Dependencta: COMIBION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS [099]
Locaiidad: SA



