- COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
INFORME DE COMISION Y/O COMPROBACION S
L+ ]

FECHA DE ELABORACION: 04

N’ DE OFICIO DE COMISION: V-CEDH-48-2025

NOMBRE DE LA PERSONA
COMISIONADA:

DIAZ GARCIA DAMIAN ANDRES

PUESTO DE LA PERSCNA
COMISIONADA:

UNIDAD ADMINISTRATIVA:

PERSONAL ESPECIALIZADO

DEPARTAMENTO DE CAPACITACION, PROMOCION Y DIFUSION

|[EREVE RESUMEN DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS:

|
| ENTREVISTA EXP: CEDH:10S.1.12.032/2024

|RESULTADOS OBTENIDOS:

SE ENTREVISTO A QUEJOSA

|CONTRIBUCICNES AL ORGANISMO POR LA COMISION:

FORTALECIMIENTO TECNICO DEL EXPEDIENTE

(CONCLUSTONES: _

INTERPRETACION ¥ DICTAMINACION POR ENTREGAR.

DASAJE TERRESTRE -
TAXIS, UBER, AUTOBUS ~‘__J
i HOSPEDAJE ¥ ALIMENTACION 2,720.00 |

DECLARC BAJO PROTESTA DECIR VERDAD QUE LOS DATOS CONTENIDOS EN EL PRESENTE DOCUMENTO SON CIERTOS Y QUE ESTOY ENTERADO (A) DE LAS SANCIONES
A LAS QUE ME PUEDO HACER ACREEDOR TANTO POR EL INCUMPLIMIENTC DE LA COMISION COMO POR LA FALSEDAD A LOS DATOS ASENTADOS.

i = FECHA DE E o
i N° DE FACTURA CONCEPTO PROVEDOOCR [ TAL
[ FACTURA | To
o 2112 30/01/2025 ALIMENTOS ANDREA JACQUELINE MONCADA ‘
i 766 31/01/2025 HOSPEDAJE DIANA ACOSTA RAMIREZ
| S — e
. F5210 01/02/2025 ALIMENTOS MAXIMILIANO MORENO BEALL
: RMAS078 31/01/2025 ALIMENTOS MARIA ISELA ORDAZ MENDOZA
e
< s
'—' i
- ”
| N |
! Nrera—
31, 946,30
COMPROBADO S LA IMPORTE TOTAL 4.
EN FACTURAS: NO EROGADO: COMPROEADO : !
- fmﬁff GARCIA DAMIAN ANDRES GUT! SAENZ NZUELA LTCGON RAFAEL
£ \ :
AUTORIZO VALIDO
PERSONA COMISIONADA PERSONA SUPERIOR JERARQUICA DIRECTOR SERVICIOS
DE LA PERSONA COMISIONADA ADMINISTRATIVOS




T, COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
v FICHA DE REINTEGRO DE VIATICO

3 - - -2

N" DE OFICIO DE COMISION: V-CROH-01-2025 ) B
NOMBRE DE LA PERSONA COMISIONADA: DIAZ GARCIA DAMIAN ANDRES

PUESTO DE LA PERSONA COMISICNADA: PERSONAL ESPECIALIZADO

IMPORTE VIATICO: 2,720.€0

IMPORTE COMPROBADO: 1,940.80
IMPORTE REINTEGRADC: 775,20

: PEGAR AQUI
| FICHA DE DEPOSITO O ANEXAR EN HOJA
COMPLETA LA TRANSFERENCIA DEL

REINTEGRO

. 04/02/2025



citibanamex&

Comprobante de transferencia

Transferencia realizada por: |

Hora: 09:25:37 h Centro de México
Pagina: 1de1

Transferencias Terceros Banamex

(nmrcncla ha sido aplicada con nimero de autorizacién #783139

Cuentas Cuenta retiro
Banamex MiCuenta **846

Cuenta depdsito o beneficiario

COMISION ESTATAL DH

Datos de la transferencia Monto
Tipo de beneficiario Empresa
Referencia numéric; 40225

Todos los Derechos Reservados 1998-2021 Grupo Financiero Banamex S.A.
Para cualquier duda o aclaracién comuniquese con nosotros
al Tel. 55 1226 3990 0 800 1103990




COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
OFICIO DE COMISION “S

; 27/01/2025
NO. OFICIO DE COMISION: V-CEDH-48-2025

COMISION ESTATAL DE
LOS DERECHOS HUMANOS

A

NOMBRE DE LA PERSONA

AZ GARCIA a5 AND \
COMTSTONADA : DI CIA DAMIAN RES D U‘FEB 2& ’

- 0130,
[J -LJ
PUESTO DE LA BERSONA RN
COMISIONADA - PERSONAL ESPECIALIZADO DIR St%os’q A %d
ADSCRIPCION: JUAREZ, CHIHUAHUA [o‘l
O‘“’
PRESENTE:
Por medio del presente me permito informar a usted que s2 le asigna a realizar la
comisidn gue enseguida se detalla:
ACTIVIDAD: )
EVALUACICNES PSICOLOGICAS EXP: CEDH:10S.1. 12.032/2024

LUGAR DE LA COMISION: PERIODO:
NUEVO CASAS GRANDES 30/01/2025 31/01/2025

DEL VIATICO MISMA QUE DEBERA DE
LO III DEL ACUERDO EJECUTIVO DE PRESIDENCIA
A MANUAL PARA EL OTORGAMIENTO DE VIA
PARA LS PERS ‘\\!\S SERVIDORAS PUBLICAS DE LA COMISION ESTATAL
DEL ESTADO DE CHIHUAHUA.

M

AL TERMINO DE SU COMISION, DEBERA USTED RENDIR SU INFORME DE ACTIVIDADES

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE CAPACITACION, PROMOCION Y DIFUSION



R

&
it -
COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
SOLICITUD DE PASAJE Y VIATICOS
FECHA : 27/0i/z025
NO. OFICIO DE COMISION: Mtfjﬁ_?ﬂ-}_ﬁ;’—r‘gr___é
BUENO POR : 7 2,720.00 e o
RECIBI DE : COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS i R
LA CANTIDAD DE: DOS MIL SETECIENTOS VEINTE PESOS CON CERo cwTaves T - R B
|FOR CONCEPTO DE: EVALUACTIONES PSICOLOGICAS EXP: CEDH:10S.1.12.032/2024 |
:WIDM [.;Epmrmr H‘r;ri‘ﬂuimil:c-:l:_mron, PR(M:IéNI b'4 QII'USEN'__-Mki‘___—_kgrﬁwm J i
ADMINISTRATIVA:
'FORMA DE PAGO DEPOSITO~TRANSFERENCTA o o T
DATOS DE LA COMISION o ) N o
e _— e R - T L s s ]
DIAZ GARCIA DAMIAN AND [
{COMISIONADA .8 RES |
BUESTO DE LA | L | |
' PERSONA PERSONAL ESPECIALIZADO PERIODO DE LA COMISION: | 50/01/2025 | 31/01/2025
COMISIONADA: ; |
; T ~ L i
ADSCRIPCION:
TIPO DE TRANSPORTE: OFICIAL
:.‘JO. DE [INVENTARIO: - : NO, DE PLACAS:
DESGLOSE DE VIATICOS |
o I FECHA DE FECHA DE . No. bE  TARIFA tAmrtra o
B -PJ\If e EST TOCARIRAD INICIO TERMING ha;; oE DIA!'; NOCHES ) ALIMENT{?Eﬂ‘i o iiO_SP_ED_&J:E e 7T0T{hﬂ i
J WS
MERTOO - Ga_gﬂgf,_‘;‘r* 3070172025  31/01/2025 2 1 600. G0 by 7

= s S : pis B

T B s .
—— 8 -
s S =

TOTAL PASATE: § =

‘ToTAL: § 2,720.00

AL 100% POR LO QUE ME COMPROMETO QUE AL TERMINO DE LA COM
INACICN DE LA COMISION CONFORME AL CABITULO I DEL ACUE
PARA LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA COMISION ESTATAL Df

DTAZ GARCIA DAMIAN ANDRES

PERSONA SUPERIOR
JERARQUICA DE LA PERSONA
COMISIONADA

PERSONA COMISIOMADA



COMPROBANTE FISCAL DIGITAL POR INTERNET
'MOVA001023DM5

y Profesionales

AV, ALVARC OBREGON, No. Ext 912, Col. CENTRO C.P. 31700, NUEVO L

CASAS GRANDES, CHIHUAHUA, MEXICO

S FISCALES CLIENTE

RFC: CED920927MP5

Ruzon Social: COMISION ESTATAL DE L.OS DERECHOS HUMANOS
fegimen Fiscal: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos

Uso CFDI GO3 - Gastos en general

Domicilio Fiscal: 31020

AVENIDA ZARCO, No. Ext. 2427, Col. ZARCO » C.P. 31020 Municipio: CHIHUAHUA, Estado:
CHIHUAHUA,

CLAVE PJS. "NO. IDENT.

ANDREA JACQUELINE MONCADA VALDEZ

Reégimen fiscal: 612 - Personas Fisicas con Actividades Empresariales m

Version CFDI 4.0

21a2ccd3-092f-41cf-a12a-cfc9eb586¢i1

SERIE FOLIO |
2112
| FECHA Y HORA i
12025/01/30 15:03:19
Tipo rl:-;l;robante: FACTURA w

Clave Comprobante: | - Ingreso.
Método Pago: PUE - Pago en una sola exhibicion,
Forma Pago: 26 - Tarjela de Dabito.
Moneda: MXN - Peso Mexicano
Tipe de cambio: !
Certificado Emisor: 00001000000510478822
Certificado SAT: 00001000000509846653
Lugar de Expedicion: 31700
RFC Proveedor de Certificacion: LSO 1306189R5
Fecha y Hora de Certificacion: 2025.01.30T16:09 50
Exportacion. U1 - e aplica

"PRECIC UNITARIO IMPORTE

DESCRIPCION

1 HB7 - Pieza 80101503 3 Torta poile $68.97 568.97
31 abjeto de impuesto. DESCUENTO. § 0.00
HEPUE STOIS) POR CONCEPTOIS| b o Tipo Buue Tipa Fuctar  Tasa o Cuota  Importe
: Traslagudio S G.Y7 Vasit ¥.160000 511,03 .-
1 HB7 - Pieza 90101503 13 Refresce 600mi $25.86 § 25,86
02 - 51 uhjeto de impuesto QEBCUENTC § 0,00
INHIES T S) POR CONCERTOS) in_uj:é'v'.mﬂﬁ T Tipe Base  Tipo Factor Tawa o Cucla  importe |
pU2 VA, Trauladado § 26.86 Tasa 0.160000 s4.14
CIENTO DIEZ PESOS 00/100 MXN SUBTOTAL $94.83
VA TASA 16% $15.17
TOTAL $ 110.00
Sello Digiat Fonisen
AZNHAIBOvLGSIF JZ8Tw 268 KB T o iKY st CyudmgaREfofkgaRBXe Misy 201 RAFRRYBIUPhuOZadN. 1002l N e s T TGRE CR T REWRMC iRBJ3Cax | Taite

m_q_wiﬂ‘uPPG(}'HHHBJZCHFM\'"J;\vaUvHviiZIaVuDG‘EBDYﬂn ==

r:'L‘ZNwrA:QSIﬁRdLDRldxsngmI\.q.sa?cluul"nT lJI‘i!HLS(JShXJszsOBnW TvmybsXjAJRGuL

Awd THnavirULURcASE1 YKU(.E.E.NHVQEWIZTTKtLbE'VJhSHquViG?IN NSWIgbhvyYnaV

Solle Digital SAT
LSS

Kxpnd EUyKNPSVIKC 7]
LOb.

MvgXigliiGlaSy96nolWx()
kowptZysbliAyJTBoE 3l

13

Us0G MG4ZNL2D1QOG&RO)¢)G)JZ40D2ASDI1IEIC*BDXTUWQQWSV!aEgzﬂtYKleJ

BlgeEoyG oGy vidY v EsoSiKnQQpoAjaimVilrirFIdRO+S38 +ibx
L KPSURE TN XIqUIGlaSye ?Qlilir;(ug’:uNFleehOZIeDghh yl4cdGA1z2DVCE{adbsDa3yricFIAXZ4INGhU JarBMHOFOM29ed Tisp01 O2LeneRJLke
TWarsnEA==

l_‘.f!XUMDrGfF'ZiEO
D5HCAveTykX

2oLFbaBbs
Leadena Daging! del Complemento de
8.26cd 3-0921-4 1of-a 1 2a-clc9eb5860(1]2025-01-
160650

CRTHEWC i

RBJ30ax1TattzcCLNv + rAIQSTERGLORdxsgdE/8)

s 23

erificacion Digital del SAT

LSO 3061 SIRSIQ2NHA JBEL OSIJZ8 7w +268JKodIEbe T FwXKVyJkpldIKOygmaxR5l0/kgaRBXeMisy 2Dl ikl kiR ¥ 63URRGO2adN J6w T 7 1B o/ a0nrATMACOPME Tq3E
:?‘SaTdodPxTDhﬂ-ﬁLSdSS !
O VIGTINNSWIGEhvy Y n0Y wqtid 3YUPPGAHHBIZCrr Mard AvHwOyBylIZIaVoD G 180Y6nQ==|0000 1000000509846663 )

VzsO2nVi7 7vmybsXjAJRIuzz HAw3+ TKnavikULUncAISE 1 TROSBNHW2wi2 TTKIL bEVJIG

Este documenia es una representacion impresa de un CFOE4.0



Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internei

RFC del emisor

MOVAD01023DM5

Folio fiscal

21A2CCD3-092F-41CF-A12A-
CFCOEB586CF1

Total del CFDI

$110.00

Nombre o razdn social del
emisor

ANDREA JACQUELINE
MONCADA VALDEZ

Fecha de expedicién

2025-01-30T15:03:19

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

CED920927MP5

Fecha certificacion
SAT

2025-01-
30T16:09:50

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANGOS

PAC que certificé

LS01306189R5

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacidn

Imprimir



1.00 E£48

IMPORTE CON LETRA

TIPO DE COMPROBANTE
FORMA DE PAGO
METODO DE PAGO
MONEDA

VERSION

EXPORTACION

No. Identificacién
1 e

- DIANA ACOSTA RANIE?

AORDAGIZ275C0

REGIMEN FISCAL: 612 - Personas Fisicas can Actividades Empresariales y

Profesionaies

INDEPENDENCIA, 81, 31850 CASAS GRANDES, Casas Grandes, Chifizahun, México

Tel. 6361036004

CLIENTE

COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HURIANDS

CED920927MP5
USO CFDE GU3 - Castay on oot
DOMICILIO FISCAL: 51
REGIMEN FISCAL: 803 - Persoinas Maorl ! o |
CALLE 24, 2427, Zarco, 31020, (' N .

| o otsga sl

Tusa

BONGE

Hospedaje

Clave Prod. Serv. - 90111503 11, bl o cinna y
No. Identificacion - 1
Impugstos:
Traslados:
002 IVA Base - 834 Tasa-0

MIL PESOS, 80/100 MXN

| - Ingreso

<8 - Tanjeta ve debilo

PUE - Pago en una sola exhibicion
MXN - Peso Mexicano

4.0

01 - No aplica

SELLO DIGITAL DEL CFDI

hsu+OMOXn/QiVVILH8UNKIDSNR + CahM b
uTEnslSQngF-','nlszu‘luR*-deMgF+qu;
7411 G9eTYWFmTBXQPezoSMOIdhKITVE 1),

SELLO DIGITAL DEL SAT
10836.\EZEQJVUDSZZZN\MWKUOSTS)'ZF;SYr;HJ-."' Lo
WMpE CeFcFMnpNTEmSixhSs! IP3sWE GKA
L'SSE!‘\’ZkFIv.'pF\r";szioSMHVkmAlEJDZJCWCNE‘:E'[::;C,

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO D CER:
||1.?deEGAFBE-C-‘lCF-AGFB-E'BCD‘Z[MAEC?’CF’J( [BE (o}
31'1"10.1O,02iSTAUQOQZDGBSlhsu*DlMOXl‘llGLV\'n1 L
SKENE&{UOB‘laVCZ:'Yf:iﬁ'“erSnTEHSlSQDj Finfzon it
exsquR+3f1 ::qleonuggVC?amGQeTYw%mTE X)Ly

Factura 766

FOLIO FISCAL (UUID)
C466AFB3-C4CF-49F3-83CD-2D1ASC7CFI67
NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT
00001000000711762511

NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR
00001000000518576385

FECHA Y HORA DE CERTIFICACION
2025-01-31T710:10:02

RFC PROVEEDOR DE CERTIFICACION

o1 AUYUSLUBHY

FECHA Y HORA DE EMISION DE CFDI
2025-01-31T09:53:12

LUGAR DE EXPEDICION

31850
RMPUESTOS LOCALES TRASLADOS )
Impuesto Importe
Impuesto Sobre Hospedaje $33.36
Total $33.36

’

$834.00 02-8i objeto $834.00
de impuesto.
Iyuno
SUBTOTAL $834.00
TRASLADO VA TASA 0.160000 $133.44
“DO LOCAL Impuesto Sobre Hospedaje $3336
4.00% = a
TOTAL | $ 1,000.80
LA nOyDASclMdc}4BWdlkmDYEHPSQ]GSKENI}UOEaV:szl354ierS
.-‘uo‘(dgrr::x2H0qujHSQnVCcsSWJrnHoexsqu*SﬁqqleonuggVC
ILEbeWg==

:1W:;.\.'yoVGVOQVBYa;xOWEzEQxYISgliJ,IH‘.vyNSPhnrHKnZﬁEMBI WkewD
o1 -'.GlJpKJP!jbC‘:‘L"T.2‘s!JEI“.HQﬁ?PJJU_IE:SAV#’UOSNQN&EIVKOZ! xeBg55x
Lo Gg==

“T
L tindcBRT+ulbi hnnwDUFVSA)CAmOyDAECIMchBWdikmDYEHFSojc

AUNY Owwp3iBUsw 1HthJlngangrrchHoqu'HQQnVCcsSernlio
1 AaBpEPew3EBIOwF/UD%6 B85cWg==100001000 00711762511}



HACIENDA :g SAT

Verificacién de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

ADRD8502275C9

Folio fiscal

C466AFB3-CACF-49F3-83CD-

2DT1ABC7CF967

Total del CFDI

$1,000.80

Nombre o razdn social
del emisor

DIANA ACOSTA
RAMIREZ

Fecha de expedicién

2025-01-31709:53:12

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

CED920927MP5

Fecha certificacion
SAT

2025-01-
31T10:10:02

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razon social del receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANQOS

PAC que certifico

STAD903206B9

Estatus de cancelacién

Cancelable sin aceptacion

Imprimir



MAXIMILIANO MORENO BEALL
Domicilio:LUIS R. BLANCO 601-8
Col: OBRERA NUEVO CASAS GRANDES
NUEVO CASAS GRANDES CHIHUAHUA
MEXICQO C.P. 31750
RFC MOBM931205TM5

Lugar d ic
Regimen Fiscal:612 Personas Fisicas con Actividades Empresariales ¥ Profesionales gar de Expedicion NUEVO CASAS GRANDES NUEVO CASAS GRANDES CHIHUAHUA

Cliente b B e e i
FACT
RFC :CED920927MP5 Ll ;
‘ / 223031BA-EQ9D-4354-99B6-2FE
Nambre: COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS 9DDC4A949
Direccion: AVENIDA ZARCO 2427
Calonia: ZARCO Localidad: CHIHUAHUA Version CFDI 4.0
Ciudad: CHIHUAHUA C.p. 31020 b e FECHA 5
Estado: CHIHUAHUA Pais:MEXICO 5 .
Regimen Fiscal:603 Personas Morales <on Fines no Lucrativos AT o
Uso Cfdi GO3 Gastos en general. F 5210
| Cantidad UV Producto ClaveSat S S R TR Preclo Unit. ©  Descuento Subtotal |
100 1 1 50101501 XUN CONSUMOD 284.48 0.00 284.4800
CONSUMO DEL DIA 30 DE ENERQ DEL 2025
CONTADO
Subtotal 284,48
. VA 45.52
(TRESCIENTOS TREINTA PESOS 00/100) M.N.
TOTAL | 330.00

Oniginal Del Compiemento de certificacion digital del SA

1254-0986- JFEIDDCIAGAT | 202502077 1 3 5»4':3|C‘w./yUdeRnyDUakLaDaSIcla#iLU—JG:EZ:rleL”'\-«"-sﬁ:"‘Li-"\thKqPva.;-HLR[}'l Tgzlz
IRNLksNIaTQRNB3r !w-‘e‘r++BJFuKzUFanbP.\(:‘Pfekh?(iﬁsYOUPhWIDWDQSthdDijquvyP?GR+UUibM: HslIFEGeg 1 1C3+fsyMvikAjSDNPECYMDZ
s CRER Lo N3G 7A « TnOb2AVTYglr8M 2GR .'l{y-.".lh!:Gr'JEONDme?PaKyNEE{WlLDueb?WSEdH‘ﬁpRtr:Aw-.ZRARJ*]KvadebeQDSAL?S?thiUfC

Sello Del CFD |
CL;’yi_ldoRyf’i\lDUakLaﬂaSIchHLUaStEZnRNIZEeAsaMBAthKqFﬂ—pinLRE?1ngOzctdcpNYBRNLkleaTQnHBBrIII’wer+ +BIFuKzoFZwibPXrPekh2GEsYOoPh
'-"J,‘U\-‘vUQb’ﬂmmUCJrugt}vyP?GR-v-ouibMNantIFBngl 1C3 +fss-'kaA)5DnPSC\'szkvaI3Xq+wzs\"Ckbh1xan3g7A+TnﬂbzﬂvTYquBMzGJl:sZIlyUOHhOrOE
OHwﬂimn?PaK\;NSKW!L:JU&b?WsldH9::RmA+ZRARMKD.\vdDBibGDDSAL7S7k9tquCBBGTLFBZithKTKYCOnuuK534uw==

Certificado SAT D00G1000000705928441

SAT
n-:!SLhM"-’SL':f‘EerZMrn\-r‘Fs.l)(Dbovu;"r&;ngEIq7+LH,'criGNSVerxFx9)<AvrcflaTnWsdGIrXquSvKQAAPr-ﬂDCPAg;m{-liu-l|-,‘1_ TP L/C23Qsy 2LGGRYvywHSkke
i 1Is'-:iIWaz\]wx?if.?\.’anxCpEySEaySEIROYxQ«i)(LQ{mw‘iagUfE?hvGcsMnxAIaDehBDzosDJOerDokuoPrklEoLTNL'-hlD| YA VU x0ZjrCawSMIbDj2FDwTgtcu
Uso Cfdi GO3 Gastus en general,

Forma de Pago:28

Metodo de Pago PUE Pago en una soia oxhibicién

Fecha de Timbrade 2025-02-01T13:54:13

= g o im Certificado 00001000000507940373
Este documento es una representacion impresa de un CFDI Pty Gsiimda




HACIENDA gg SAT

Verificacién de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

MOBM931205TM5

Folio fiscal

223031BA-E09D-4354-9986-
2FESDDC4A949

Total del CFDI

$330.00

Nombre o razén social
del emisor

MAXIMILIANO MORENO
BEALL

Fecha de expedicién

2025-02-01T13:54:11

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

CED920927MP5

Fecha certificacién
SAT

2025-02-
01T13:54:13

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razdn social del
receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANOS

PAC que certificé

PPD107729EA3

Estatus de cancelacién

Cancelable sin aceptacion

Imprimir



MARIA ISELA ORDAZ MENDOZA
AV, MEXICO 481
CENTRO ASCENCION
CHIHUAHUA MEXICO 31820
RFC QAMIG301226R2

Cliente A CEOLDH R AR
RFC CED920927MP5 Tel
COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANGS

AVENIDA ZARCO 2427
ZARCO

CHIHUAHUA
CHIHUAHUA

Uso del Cfdi Go3

31020

Mexico

V ADM

58B3707A-4DDD-4993-8C73-CF7B3DFEA354

31/01/2025 06:21:01p. m.

Regimen:603 RMA 5078 152718 CO
Cantidad Codigo Codigo SAT . P.Unitario -, Subfotal
1,00 99 90101501 E48 CONSUMO 462.96 462.96
L{QUINJENTOS PESOS 00/100)M.N,

Sello Digital del CFD | Suma 462.96

KEHVQASHNG/ 1y6qWYn|LPcVyBPG 1n371GKSKK/TDEGGRCFDqrIBK2GUe FQ3UMYIItast/ THmF2G WQeNR1DMw7kignEagpy Vel veSeis : toNaY
hsOQsXhH, Z5LBIMEQICSBCNSGLDpkvX 20GEM ] 96433GIGS4q0DLIUSS6N  R7) Xp+xowWMK|Z1 2 TUONVVUTszNvIhZn LN +987pAALOUNT BgXnS6t94hx Descuento 0.00
7-;\}:67»»'5A;}Glr‘.‘A.S'SquDMXRGFQHEOTI‘X\NIMHEEFI iTﬁtPfZXGNG7EBGTE\.—-_V:IJKLIO?U)LZ&ENHJth‘fUsz:V+JDV2kMMr'jh6w=u Subtotal 462,96
LV.A. 37.04

PAGEZRESNGZEd £ v4n AQCYTZ FWAIVCVAISHUIPNXVEICTWIBBHZ1 P 11t oy i
AWIVUBS LhGNOEC UMD/ Gal AP3zh JELOxIMmgsdh32M L dU2nXE A0) )

VWOBSOGy THRAMBlUGISTZEY Yus4 1P 1CG53ipg! ,EZE-VBrv‘SlJPCRK:M.{HLEPUD(thQZ: Total sm.oo

Cadena Onginal DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DEL SAT
EI.’.EGBBZ‘;?QFA-%L‘DD%993-8C?3-CF73]DFEA35-|12025-01-3iTl9:ED:SGJKQHVqABthgIlYGqWYnjLP:WBF‘GIn??”(TP(SKKdﬂDEnlﬁlw'l_"
261AWQoMNR L Dxrw?kignﬁzgpyWeEgyﬁSerzﬁFtDNdvksDQsi\'lIH.“SL891mEQlCsECquCDpkvXZOqEI-IIIES—iJ e

u :.".1+'35?g:i1&UDuix'FBq):re56t94hxB;GZG7wEquerAs,fSu‘.q!\MxRGFQHBDTFXIWixMHIaFliTEfoZXONG?le'ﬂ-‘

bbleny

oy 12TUORVV 3uTszhy3
1K ‘-‘-"-‘:ZtADNn:_?!-!irUzqu'xVh'OVZR‘ﬂk"J'\G\\" =

R2QUeFQ3UMYITt asT /i THm

Certificado SAT 00001000000705928441

DRt emne) v oo
el dia 31-ene.-2025 Ia cantidud U JWQULMIENIOS Lo L
satisfaccion si no fuere puntualmente cublerto el valor panar-

fazon de 3% mensual sin que Por estg se considere prog

Metodo de Pago PUE Pago en una sula exthill
Uso del Cfdi GO3

Regimen Fiscal:612 EFECTOS FINCALLS AL v/

Este documento es una representacion impresa de un CFO|

Fecha Certificacion 2025-01-31T19:20:56
Lugar de Expedicion: ASCENCION CHIHUAHUA

wndt por esta pagare a faver de RESTAURANT MIAMI

. valor que recibimos a mi entera
"mas de costos v gastos de cobro e intereses a

]

Firma de Conformidad

te Cetificadn 00001000000710943751



Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

CAMIG301226R2

Folio fiscal

6BB3707A-4DDD-4993-8C73-
CF7B3DFEA354

Total del CFDI

$500.00

Nombre o razén social
del emisor

MARIA ISELA ORDAZ
MENDQZA

Fecha de expedicidén

2025-01-31718:21:01

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

CEDS20927MP5

Fecha certificacién
SAT

2025-01-
31T19:20:56

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANOS

PAC que certificd

PPD101129EA3

Estatus de cancelacién

Cancelable sin aceptacion

Imprimir



