f%;{: COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS

""’i ESTADO DE CHIHUAHUA
Poliza: C00930 Del 20/05/2024
Concepto: Gasto por Comprobar @ 258, RAZO ALEJANDRO 20 MAY 24 CHIHUAHUA CAPACITACION PERSONAL CONAPAN TEMA

"MASCULINIDADES" y
Fechay| 01/jun./2024
Usr: DianaTrevizo hora de Impresion |  08:36 p. m.
Rep rptPoliza Pagina 1
Beneficiario: RAZO MENDOZA ALEJANDRO Folio / Cheque : SPEI
132542
Cargo Abono Concepto del movimiento

No  Cuenta Descripeion de la cuenta

RAZO MENDOZA ALEJANDRO $400.00 FF, Gasto por Comprobar : 258, RAZO ALEJANDRO 20
MAY 24 CHIHUAHUA CAPACITACION PERSONAL
CONAPAN TEMA "MASCULINIDADES"
$400.00 FF:, Gasto por Comprobar : 258, RAZO ALEJANDRO 20

Boat 1123-04-0200

0002 1112-01-0009 BANAMEX 70165902740 CHIH
MAY 24 CHIHUAHUA CAPACITACION PERSONAL
CONAPAN TEMA "MASCULINIDADES"
Sumas iguales => 400.00 400.00
f 1
d \

Elaboré: DianaTrevizo
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Transferencia a otras cuentas
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. Cliente

Razén Social

| 73562443
COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUM

Su transferencia ha sido Aplicada con nimero de autorizacion 132542.

| Autorizadores Usuario 09
\

LETICIA S ALONSO ROCHA

Cuentas ! Cuenta retiro

I
‘ , ) COMISION ESTATAL DE LOS DE - 7016/5902740

Cuenta de depodsito o beneficiario

t
|}
]
i

Banamex - MXN 9046/8395273

Nombre: ALEJANDRC RAZO MENDO

Datos de la

transferencia Importe

Referencia numérica

Referencia alfanumérica

. Concepla: VIAT A CHIH EL 20 MAYO

$ 400.00 MXN
073
CEDH.1.10S8.073 VIAT A CHIH

"Este documento es solo de caracter informativo, no tiene validez oficial como comprobante legal o fiscal”
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COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
OFICIO DE COMISION

No. DE OFICIO CEDH:1.10s.073/2024

FECHA 13/05/2024
NOMBRE DEL COMISIONADO Lic. Alejandro Razo Mendoza
PUESTO: Capacitador No. EMPLEADO 260
LUGAR DE LA COMISION: Cd. Chihuahua
PERIODO QUE COMPRENDE: DEL 20/05/2024 AL 20/05/2024
MOTIVO DE LA COMISION: Capacitacién a personal del CONAPAN con el tema "Masculinidades".

VEHICULO OFICIAL X PRIVADO

Debera tramitar ante la Unidad Financiera y Presupuestal de la Comision Estatal de los Derechos Humanos los vidticos
correspondientes, los cuales se asignaran conforme al tabulador vigente de la Comisidn Estatal de los Derechos
Humanos y deberan ser comprobados dentro de los 5 (cinco) dias habiles siguientes a la fecha de de la terminacién de
la comision.

El servidor publico comisionado debera presentar al titular de la Direccidn de Servicios Administrstivos un informe de
la comision dentro de los 3 (tres) dias habiles posteriores al término de dicha comisién. En caso de que el titular de la
Direccion de Servicios Administrativos sea el servidor publico comisionado, el informe se rendira al superior jerarquico
inmediato.

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

Manifiesta el comisionado: Estar/e/acuerdo con lo establecido en el presente documento, y que en caso de incumplir
con la entrega gé {

su consentin ;.‘. ue/de sy salario, compensaciones o prestamones le sea descontado Wmente hasta
Y/

P conw 050 TITULAR DEL AREA DIRECTOR ADMINISTRATIVO

/Llc AIelay&Edoza Lic. Nancy Gutiérrez Sdenz C.B/RAFAEL VALENZUELA LICON
NQMBFZE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA [ NOMBRE Y FIRMA




COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS

¢ y
¥ ¥, SOLICITUD DE ANTICIPO DE VIATICOS
¥ 4
= > No. DE OFICIO  CEDH:1.10s.073/2024
CEDII FECHA 13/05/2024

DATOS DEL COMISIONADO
NOMBRE: C. Alejandro Razo Mendoza
AREA DE ADSCRIPCION: Area de Capacitacién, Promocidn y Difusién.

PUESTO: Capacitador

DATOS DE LA COMISION

OBJETO DE LA COMISION: Capacitacién a personal del CONAPAN con el tema "Masculinidades".

LUGAR DE LA COMISION : DE Cd. Cuauhtémoc A Cd. Chihuahua
PERIODO QUE COMPRENDE : DEL 20/05/2024 AL 20/05/2024
DESGLOCE DE VIATICOS
ALIMENTACION 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 No. DE DIAS 0 SUBTOTAL $ -
TARIFA Il (FRONTERA)
HOSPEDAJE  $ 1,400.00 No. DE NOCHES 0 SUBTOTAL § -
ALIMENTACION $  600.00 No. DE DIAS (] SUBTOTAL § -
TRASLADOS §  100.00 No. DE DIAS (] SUBTOTAL § -
TARIFA Il {(EN EL RESTO DEL ESTADO)
HOSPEDAJE $ 1,300.00 No. DE NOCHES 0 SUBTOTAL § -
ALIMENTACION $  500.00 No. DE DIAS 0 SUBTOTAL § -
TRASLADOS §  100.00 No. DE DIAS 0 SUBTOTAL § -
TARIFA Il (EN EL INTERIOR DEL ESTADO SIN HOSPEDAJE)
ALIMENTACION EN FRONTERA $  500.00 No. DE DIAS 0 SUBTOTAL $ -
ALIMENTACION EN EL RESTO DELESTADO  §  400.00 No. DE DIAS 1 SUBTOTAL $ 400.00
TRASLADOS EN FRONTERA $  100.00 No. DE DIAS 0 SUBTOTAL § -
TRASLADOS EN EL RESTO DEL ESTADO $  100.00 No. DE DIAS 0 SUBTOTAL § -
TRANSPORTE
KMS POR RECORRER 0 No. DE CILINDROS 4 B .
RENDIMIENTO KM/L 10 PRECIO POR LTO. 22.15 ﬁg\\

LTS. REQUERIDOS 0.00 s

ALIMENTACION Y HOSPEDAJE: $  400.00
COMBUSTIBLE Y/O PASAJES: § -
TRASLADOS $ -

TOTAL VIATICOS SOLICITADOS: $§  400.00

e'la Comisién Estatal de los Derechos Humanos, se asigna a la persona gue realiza la comision y
se hace responsaple del Jgo's linidad durante éste periodo. Cualquier dafio, infraccidn o incidente ocasionado porel tso
inadecuado del vefisy responsabilidad del comisionado.

) . L
I i0 la cantidad total y estar de acuerdo con lo establecido en el presente documento, ¥ que en caso
de incumplir cg trega G obacién de vidticos en tiempo y forma, de manera expresa y a la firma del pr

consentimiento ariof compensaciones o prestaciones, le sea descontado guincenalmente hasta ¢ adeudo por dicho
concepto., N N\
/  COMISIQNAD /S TITULAR DE AREA SOLICITANTE DIRECTR ADMINISTRATIVO

C. Alejandro Razo Méndgza Lic. Nancy Gutiérrez Sdenz C.P. |LQ=AEI. VALENZUELA LICON

/ NOMB EY}ﬁMA \ NOMBRE Y FIRMA MREVHRMA
T

{ A




CQM!SION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
OFICIO DE COMISION

No. DE OFICIO CEDH:1.105.073/2024

FECHA 13/05/2024
NOMBRE DEL COMISIONADO Lic, Alejandro Razo Mendoza
PUESTO: Capacitador No. EMPLEADO 260
LUGAR DE LA COMISION: Cd. Chihuahua
PERIODO QUE COMPRENDE: DEL 20/05/2024 AL 20/05/2024
MOTIVO DE LA COMISION: Capacitacién a personal del CONAPAN con el tema "Masculinidades”.

VEHICULO OFICIAL X PRIVADO

Debera tramitar ante la Unidad Financiera y Presupuestal de la Comisidn Estatal de los Derechos Humanos los viaticos
correspondientes, los cuales se asignaran conforme al tabulador vigente de la Comision Estatal de los Derechos
Humanos y deberdn ser comprobados dentro de los 5 {cinco) dias habiles siguientes a la fecha de de la terminacién de
la comision.

El servidor publico comisionado debera presentar al titular de la Direccion de Servicios Administrstivos un informe de
la comisidn dentro de los 3 (tres) dias habiles posteriores al término de dicha comisién. En caso de que el titular de la
Direccion de Servicios Administrativos sea el servidor publico comisionado, el informe se rendira al superior jerarquico
inmediato.

El vehiculo oficial en mencidn, es propiedad de la Comision Estatal de ios Derechos Humanos, se asigna a la persona
que realiza la comisidn y se hace responsable del usc adecuado de la unidad durante éste periodo. Cualquier daro,

infraccion o incidente ocasionddo po¥ el usoo inadecuado del vehiculo, es responsabilidad del comisionado.

con la entrega ge e, otorga

su consentimi ard io, i staci ’ o i efite hasta
cubrir el ageudo n\ lighho } ;
(AN

/ COMJSI 0 )( TITULAR DEL AREA DIRECTORADMINISTRATIVO

7{7&/%@ < aujj

Lic. Alejandro Kazo\Mendoza ncy Gutiérrez Saénz C.P. RAFAEL VALENZUELA LICON

NOMBRE Y FIRMA NOMBRE Y FIRMA NDMBRE ¥ FIRMA
A
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SOLICITUD DE ANTICIPO DE VIATICOS

NOMBRE:
AREA DE ADSCRIPCION:
PUESTO:

Area

OBJETO DE LA COMISION:

DATOS DEL COMISIONADO

C. Alejandro Razo Mendoza

itacidn, Prom n y Difusién.

Capacitador

DATOS DE LA COMISION

LUGAR DE LA COMISION : DE
PERIODO QUE COMPRENDE : DEL

TARIFA | (EN EL PAIS)
HOSPEDAJE

AUMENTACION
TRASLADOS

TARIFA I {(FRONTERA)
HOSPEDAJE

ALIMENTACION
TRASLADOS

TARIFA il (EN EL RESTO DEL ESTADO)
HOSPEDAJE
ALIMENTACION
TRASLADOS

Cd. Cuauhtémoc
20/05/2024

DESGLOCE DE VIATICOS

TARIFA Ui (EN EL INTERIOR DEL ESTADO SIN HOSPEDAJE)

ALIMENTACION EN FRONTERA
ALIMENTACION EN EL RESTO DEL ESTADO
TRASLADOS EN FRONTERA

TRASLADOS EN EL RESTO DEL ESTADO

KMS POR RECORRER 0
RENDIMIENTO KM/L 10
LTS. REQUERIDOS 0.00

El vehiculo oficial en rn_

i o

Rgr regl
(F
1Xia

i, es propiadad de

ALIMENTACION Y HOSPEDAJE
$ 2,300.00 No. DE NOCHES
$ 1,000.00 No. DE DIAS
$ 1,000.00 No. DE DIAS
$ 1,400.00 NG, DE NOCHES
$  600.00 Mo. DE DIAS
S 100.00 No. DE DIAS
$ 1,300.00 No. DE NOCHES
$  500.00 No. DE DIAS
$  100.00 No. DE DIAS
$  500.00 No. DE DIAS
$  400.00 No. DE DIAS
$  100.00 No. DE DIAS
$  100.00 No. DE DIAS

TRANSPORTE
No. DE CILINDROS 4
PRECIO POR LTO. 22.15

ALIMENTACION Y HOSPEDAJE: $
COMBUSTIBLE Y/O PASAJES: S
TRASLADOS $

TOTAL VIATICOS SOLICITADOS: $

el comisionado.

A
AL

olo|o

olo

olc

(=31 L] [=]

400.00
400.00
 la cantidad total y estar de acuerdo con o establecido en el presente documenio, \f‘q/|

pbacion de vidticos en tiempo v forma, de manera expresa y a la firma def presente; otorga su
| compensaciones o prestaciones, le sea descontado guincenalimente hasta cubrir, & adelido por dicho

¢ COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS

No. DE OFICIO  CEDH:1.10s.073/2024
FECHA 13/05/2024

Capacitacidn a personal del CONAPAN con el tema "Masculinidades”.

Cd. Chihuahua
20/05/2024

SUBTOTAL & -
SUBTOTAL
SUBTOTAL §

o
¥

SUBTOTAL §

-

SUBTOTAL

SUBTOTAL & -

SUBTOTAL § =
SUBTOTAL
SUBTOTAL

hd
'

A
'

SUBTOTAL
SUBTOTAL

400.00
SUBTOTAL -
SUBTOTAL

AN A

{a Comisitn Estatal de los Derechos Humanaos, se asigna a la persona que realiza la comision y
Uniidad durante éste periodo. Cualquier dano, infracc:én o incidente ocasionado por el usc

&n caso

TITULAR DE AREA SOLICITANTE

DIRECTER ADMINISTRATIVO

C. Alejandro H

MM% gﬂ .1% et e
Lic-Naity Gutiérrez Sde i

C.P. RAFAEL VALENZUELA LICON
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NOMBRE Y FIRMA,

NOMBRE Y FIRMA




