COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
INFORME DE COMISION Y/O COMPROBACION

FECHA DE ELABORACION: 08/07/2025

N° DE OFICIO DE COMISION:
NOMBRE DE LA PERSONA
COMISIONADA:

PUESTO DE LA PERSONA
COMISIONADA:

UNIDAD ADMINISTRATIVA:

V-CEDH-442-2025

CARRASCO TALAVERA ALEJANDRO

DIRECTOR DE CONTROL, ANALISIS Y EVALUACION. DESIGNADO PARA EJERCER LAS FACULTADES DE LA PRESIDENCIA

Y OSTENTAR LA REPRESENTACION LEGAL DE LA COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
PRESIDENCIA

BREVE RESUMEN DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS:

Asistencia como invitado especial y ponente en el curso "Empresas y Derechos Humanos: un enfoque desde |a debida diligencia”, donde se presentd una
ponencia enfocada en los estdndares internacionales en la materia.

RESULTADQOS OBTENIDOS:

Difusion de conocimientos especializados en derechos humanos aplicados al &mbito empresarial, intercambio de experiencias con actores clave del sector
publico y privado, y fortalecimiento de la colaboracién interinstitucional.
CONTRIBUCIONES AL ORGANISMO POR LA COMISION:

Representacién institucional ante un publico especializado, posicionamiento de la Comisidn como un actor relevante en la materia, y promocion del enfoque
de derechos humanos en el contexto empresarial.

CONCLUSIONES:

La participacion permitié fortalecer vinculos interinstitucionales y reafirmar la importancia de incorporar la debida diligencia en derechos humanos como eje
fundamental para las politicas empresariales responsables.

PASAJE TERRESTRE =
TAXIS, UBER, AUTOBUS 620.00
HOSPEDAJE Y ALIMENTACION 1,898.95
DECLARO 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 INCUMPLIMIENTO DE LA COMISION COMO POR LA FALSEDAD A LOS DATOS

ASENTADOS.
N° DE FACTURA PREdADE CONCEPTO PROVEDOOR TOTAL
FACTURA
113654 03/07/2025 HOSPEDAJE OPERADORA CENTRAL DE INMUEBLES $1,89895
KCUU 536034 07/07/2025 CASETAS OMA LOGISTICA $620.00
$2518.95
IMPORTE
COMPROBADO A o —_—— TOTAL
EN FACTURAS: o ’ COMPROBADOC:
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CARRASCH TALAVERA ALEJANDRO # CAR%??EJS:;VE --#%GAW@WT(Q /VALENZDIELA LICON RAFAEL
AUTORIZO .

VALIDO

PERSONA COMISIONADA

PERSONA SUPERIOR
JERARQUICA DE LA PERSONA
COMISIONADA

REVISO
ENCARGADA DE VIATICOS

DIRECTOR SERVICIOS
ADMINISTRATIVOS
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LOS DERECHOS HUMANOS
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COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS | 1 09 JuL, 2008%

OFICIO DE COMISION \@?[[?{EUU N

DIRECCION DE SERVICIOS AC-L[I}#

|
FECHA: 08/07/2025 &
NO. OFICIO DE COMISION:  V-CEDH-442-2025 ” ‘77”‘ £
A+
Sk

NOMBRE DE LA PERSONA

COMISIONADA: CARRASCO TALAVERA ALEJANDRO

DIRECTOR DE CONTROL, ANALISIS Y EVALUACION.

PUESTO DE LA PERSONA DESIGNADO PARA EJERCER LAS FACULTADES DE LA

COMISIONADA : PRESIDENCIAY OSTENTAR LA REPRESENTACION LECAL
DE LA COMIS|ON ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS

ADSCRIPCION: CHIHUAHUA, CHIHUAHUA

PRESENTE:

Por medio del presente me permito informar a usted que se le asigna a realizar la comisién que
enseguida se detalla:

ACTIVIDAD:

ASISTENCIA COMO INVITADO ESPECIAL Y PONENTE DENTRO DEL CURSO "EMPRESAS Y
DERECHOS HUMANOS: UN ENFOQUE DESDE LA DEBIDA DILIGENCIA" EN MONTERREY

LUGAR DE LA COMISION: PERIODO:

MONTERREY 02/07/2025 03/07/2025

SE AUTORIZA LA COMISION DEL VIATICO MISMA QUE DEBERA DE SER COMPROBADA AL 100%
CONFORME AL CAPITULO IIl DEL ACUERDQO EJECUTIVO DE PRESIDENCIA 10/2024, PCR MEDIC DEL
CUAL SE EMITE EL MANUAL PARA EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y GASTOS
CORRESPONDIENTES, PARA LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA COMISION ESTATAL DE
LOS DERECHOS HUMANOS DEL ESTADO DE CHIHUAHUA.

ALTERMINO DE SU COMISION, DEBERA USTED RENDIR SU INFORME DE ACTIVIDADES
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CARRASCO TALWEJAN DRO
DIRECTOR DE CONTROL, ANALISIS Y EVAPUACION. DESIGNADO PARA EJERCER LAS
FACULTADES DE LA PRESIDENCIA Y OSTENTAR LA REPRESENTACION LEGAL DE LA COMISION
ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS

y £




COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
SOLICITUD DE PASAIJE Y VIATICOS

FECHA:
NO. OFICIO DE COMISION:

08/07/2025
V-CEDH-442-2025

2,518.95
COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
DOS MIL QUINIENTOS DIECIOCHO PESOS CON NOVENTA Y CINCO CENTAVOS

ASISTENCIA COMO INVITADO ESPECIAL Y PONENTE DENTRO DEL CURSO "EMPRESAS Y DERECHOS HUMANOS: UN
ENFOQUE DESDE LA DEBIDA DILIGENCIA" EN MONTERREY

BUENO POR:
RECIBI DE :
LA CANTIDAD DE:

POR CONCEPTO DE:

UNIDAD
ADMINISTRATIVA;
FORMA DE PAGO

PRESIDENCIA

DEPOSITO-TRANSFERENCIA

DATOS DE LA COMISION

PERSONA
CARRASCO TALAVERA ALEJANDRO
COMISIONADA:
PUESTO DE LA DIRECTOR DE CONTROL, ANALISIS Y EVALUACION. |
PERSONA DESIGNADO PARA EJERCER LAS FACULTADES DE LA PERIODO DE LA COMISION: | 02/07/2025 03/07/2025 |
COMISIONADA: PRESIDENCIA Y OSTENTAR LA REPRESENTACICON LEGAL DE
ADSCRIPCION; CHIHUAHUA, CHIHUAHUA
i PARTICULAR
TRANSPORTE:
NO. DE INVENTARIO: NO. DE PLACAS:
DESGLOSE DE VIATICOS
FECHADE  FECHADE NO. DE TARIFA TARIFA
PAIS ESTADO LOCALIDAD .
INICIO TerMiNe  NO-PEDWS  \oches  aALMENTOs  HOSPEDAJE oA
MEXICO NUEVO LEON MONTERREY  02/07/2025  03/07/2025 2 1 E 189895 189895
MEXICO CHIHUAHUA ; }
TOTALVIATICO: §  1,898.95
DESCLOSE DE PASAJE
KMS A RECORRER: 0 No. DE CILINDROS 4 B 5 -
RENDIMIENTO KM/L 10 PRECIO/LITRO 20 s § 62000
LTS. REQUERIDOS 0.00 COMBUSTIBLE:  GASOLINA === $ -
JUSTIFICACION: TOTAL PASAJE: §  620.00
TOTAL: § 251895

ESTE VIATICO DEBERA DE SER COMPROBADO AL 100% POR LO QUE ME COMPROMETO QUE AL TERMING DE LA COMISION EFECTUARE LA COMPROBACION EN UN PLAZO NO
MAYCR A 5 DIAS HABILES SIGUIENTES A LA TERMINACION DE LA COMISION CONFORME AL CAPITULQ Il DEL ACUERDO 10/2024 MANUAL PARA EL OTORGAMIENTO DE
VIATICOS Y GASTOS CORRESPONDIENTES, PARA LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS DEL ESTADO DE
CHIHUAHUA,

EL VEHICULO OFICIAL EN MENCION, ES PROPIEDAD DE LA COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS, SE ASIGNA A LA PERSONA QUE REALIZA LA COMISION Y SE HACE
RESPONSABLE DEL USO ADECUADO DE LA UNIDAD DURANTE EL PERIODO SENALADO; CUALQUIER DARNO, INFRACCION © INCIDENTE OCASIONADO POR EL USO "
INADECUADO DEL VEHICULG ES RESPONSABILIDAD DE LA PERSONA COMISIONADA.
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2~ ALEJANDRO

LENZUELA LICON RAFAEL

CARRA%RA ALEJANDRO

PERSONA COMISIONADA

AUTORIZO
PERSONA SUPERIOR
JERARQUICA DE LA
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VALIDO
DIRECTOR SERVICIOS
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Expedido en OPERADORA CENTRAL DE INMUEBLES
FIESTA INN. AVENIDA MIGUEL HIDALGO A 363 PARICUTIN 390
EXPHESS]

MONTERREY CENTRO MONTERREY COLONIA ROMA MONTERREY
NUEVO LEON MEXICO 64000 NUEVO LEON MEXICO 64700

QCI071114P47

FIESTA INN EXPRESS MONTERREY CENTRO FACTURA
Reservaciones - (01-800) 504 5000 / 53 26 69 00 Certificado 00001000000708002351
Contacto hotel . 8125255300 Fecha de Emision 2025-07-03 07:34:13
Email Hotel : gshfxmtc@posadas.com No. Certificado SAT 00001000000707126785

Folio (UUID) B699329C-12E8-4E58-9323-B5988F0B7705

Tipo régimen : 601 Fecha de Certificacion del CFDI 2025-07-03 07:31:16 Folio (xml}: 113654

Exportacion 01

DATOS DE FACTURACION

COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
CEDY920927MPS

Uso CFDI : GD3

Domicilio Fiscal : 31020

Régimen Fiscal : 603

Huesped - CARRASCO TALAVERA, ALEJANDRO

Estancia * 20250702 20250703 Folio: 92732-0 HAB : 706 Reservacion: | 125142 1
Cajero : JPA Formato de Factura : 00 Referencia : FXMTC94336

Contra Code : TCPRO Compafiia : PARTICULAR Agencia : MAY 2665

PRODUCTOS Y SERVICIOS

Cantidad Unidad de medida  Clave Producto Conceplo Precio Unitario

1.00 E48 90111800 RENTA DE HABITACION 1585.76

Objeto Impuesto: 02

Impuesto Trasladado: IVA Tasa/Cuota;
0.160000 Tipo Factor: Tasa Importe $255.32
Base: 1595.76

Sub Total
IVA(0.16)
ISH

" UN MIL OCHOCIENTOS NOVENTA Y OCHO PESOS 95/100 M.N. *** Total Facturado
Método de Pago : PUE
Forma de Pago : 04 PaidOut :
MONEDA : MXN Propina :
T.C4 1 Total a Pagar :

Sello Digital del CFDI

KH\:’14XByAwva:ia:qulTanhngCFV3FFrsYqN?M‘v‘oMgUEgPGs\OTKMhquCVHnaGpZWa MLkQaPSUcwltlyPFS4rFord3gmS+M1uwgaCZLzL veAmaQ/BPI+N
YkdymBUBt3sWJhJpEE|OzcdBT co3drCs+CV 1 funnVrng AyCNer7 MY VO USIRIWYNHY LG4 77 xw+KukBlyf8l/J6MyOHz GEuwYV2P5NsacloXbMy XnFWID9T
BD2xZ1yi6q~+RgBIT/5QpLIO0FAaxqWWI550e Y CNKVEhbyhyeoalLz248uwC SomRIOVILCITIRVEKOILWXBLIISghi7 WD +sw==

Sello Digital

KR*O21MEZqVKLﬁBSBEH‘GhhZiMKUCYURF"Nh*CFﬁUfSVEQOULEQNFDQMC?QQ1fx[xgdkaVeBUiUfchGzGlUlZmrzC‘I2+4JvuMOqDONizmwjgsJOiXBZrEnKQBy?
prEXVINd\MgkFWr.'YGTQq5nS3\qyRZkT+n222955JpymOEZTn?SSvaHmeXx?OSLJAACNKZm1RJpo\D}(LKvoKBed‘rU\.’EWEIEkJnkVQQerGNFET1AAcBnIQT?\
RZHBZTSSBDUJQSVVNGM1JKhQFngMkaUHBFEfdebW{fbA-v-KIui(‘UFSj\EikChAvgjcprlszAanDSuDBFKJrXaW‘\x0==_

Cadena Original del Complemento de Certificacién Digital del SAT

[ 1&5699329012EB-4E5B~9323-85988FOB7?D5[2025-0?-

03707 31,1G|EFA1002TTSU5iKHVj4XEyAwva3F}tquﬂ'anhmgDCFVSFFrsYqN?MVUMQDEQPﬁsIO?RMheGqCVHnaBpZWaMLkQaPSUcwilJyF‘FS4rF0rd39mS+
M1uwgaCZLzLchmaO;‘EP1+NkaymEUB135WJthEIEjchdBTcoSdrCs+CV1furmegAyCNcr?MYﬂrVOUS\RcMWYNH‘y’uJGAr1?wa+KukG|nyuJ6MyDHzJGEqu
V2P5NSHCJ|UXbMYXﬂFWfDQTED2XZ‘Q35Cl**RgBIT!SQpLJOdFAaqutSSOEYCNKVEbhyhyeoaLzZ49uwCEomRfOVtuc\?IRVEkDrLWXEﬁJSghj?WKDi-swﬂ\DUODﬂ0
00000707126185||

Si su factura presenta algln error, podra salicitar la modificacion dentro de las 24 horas siguienles y ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI
dentro del mismo mes en que se emitio este documents, contactando a Servicio a Huespedes del holel Bebo y pagare a OPERADORA CENTRAL DE INMUEBLES
Tome nota que la nueva factura saldra con la fecha de reemision. La fecha de consumo no cambia I agree to pay the balance due to OPERADORA CENTRAL DE INMUEBLES

Importe
1595.76

1595.76
255.32
47.87
1898.95

0.00
0.00
1898.95




FIESTA INN EXPRESS MONTERREY CENTRO
AVENIDA MIGUEL HIDALGO 363 INTERIOR A, COL.
CENTRO, MONTERREY, €.F. 54000, ML, MEXICO,

TEL 8126255300

AFILIACIOM: 8114120
FECHA: 't s HORA: 17 27
R R (| L
VENTA EN LINEA
NUMERO DE TARJETA 5852
VIsA,
f}LF:‘.IiTAEHEDITU
TOTAL M.N. $1,898.95

AUT: 442537
ARGC E1487mTTED DB 2
AT ADO0D00003 1010
M ERTADA
FarCOMER

FIBAE R DE F QLD PWMS: F 92732 0
MUMERD DE REFERERIA D00 295348232

AUTORIZADD MEDLANTE FIRMA ELECTRONICA

Pagare Megociable dnicamente con insliluaones de oredile

For g2t pagare me obligo incondicionalimente a pagar
ala orrden del hanco acreditante el importe de e ste
ttulo Este pagaré procede del confrato de aperura de
credito gue &l banco acreditante v el laratahabiene
tiene celebraco

FIESTA INN EXPRESS MONTERREY ¢
AVENIDA MIGUEL HIDALGO 363 ireR
CENTRG, MONTERREY,

R0

OR A, Co
CF. 54000 1L MEXCO.
TEL 8126256300

AFILM(EION:n 1
FECHA:. |

HORA: 1/ o7

NN G I
VENTA EN LINEA
NUMERO DE TARJETA MRy
W

FAR b T e EL Ty

TOTAL ni.N, $1,898.95
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Ti7125, 54T PM Verificacion de Comprobantes Fiscaleés Digitales por Internet

{8/ HACIENDA | $8mnr

Verificacién de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor Nembre o razdn social RFC del receptor Nembre ¢ razdn social del
del emisor i recepicr

QOCI071114P47 OPERADORA CENTRAL CEDQZOQZTMF’E COMISION ESTATAL DE LOS
DE INMUEBLES 1 DERECHOS HUMANOS

Folio fiscal Fechade expediclén  Fecha certificdcion  PAG que certificé

' BAT

B629329C-12E8-4E58- 202507-03T07:34:13 2025-07- EFA100217SU5

9323-B5988F0OBTTDS 037T07:31:16

Total del CFDI Efacto del comprobante  Estado CFDI Estatus de cancelacién

$1,898.95 Ingreso Vigente Cancelable con acepiacicn

Imprimir



OMA LOGISTICA
OLO1112061Y2

601 Régimen General de Ley Personas Morales

| CFDIs Relacionados | Tipo de Relacién: 04 - Sustitucion de los CFDI previos UuiDs:

Uso del CFDI
GO03 - Gastos en general

Informacion del Cliente

COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS

R.F.C.: CED920927MP5
Domicilio Fiscal Receptor: C.P.31020

Direccion:ZARCO | No. 2427 , Cal. Zarco , Chihuahua , CHH , MEX

Regimen Receptor: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos

Moneda: MXN

Orden de Compra:

Factura
I - Ingreso
Serie Folio
KCUU 536034

Fecha y hora de emision
07/07/2025 17:35:05
Lugar de expedicién: 31384
Exportacién: 01 No Aplica

1--Teabce75-eBce-4e23-abe9-cc013f429b0 |

Informacién adicional
No. de Certificado: 00001000000705302115
Método de Pago: PUE - Pagc en una sola
exhibicion
Forma de Pago: 04 - Tarjeta de Crédito

Condiciones de Pago:

SECCION DE CONCEPTOS DEL COMPROBANTE

Cédigo Descripcién Cantidad Clave Valor Unitario Importe Descuento
Unidad
000-00001 Pago de Estacionamiento 1 E48 3 534.48 ¢ 534485 0.00
Codigo SAT: 78111807 Unidad: Unidad de servicio Baselmp: $ 53448 ¢ IVA 16 % §85.52
Objeto Impuesto: 02 - i objeto de impuesto.

1

Sub Total + Impuestos Trasladados = Descuento = Total I
$ 53448  Base: 5534.48 VA 16 % $8552 0.00 |g 620.00 |

Observaciones:
SECCION DE TIMBRE FISCAL
R.F.C. del PAC Folio Fiscal Ne. Certificado SAT Fecha y hora de Certificacién

SNF171020F 3A bBAFHE3-e067-40a4-9450-0bab30 339493 CO001D00000518812364

074072025

Sello Digital del SAT:

Sello Digital del Emisor:

Cadena Original del Complemento de
certificacion digital del SAT:

Este documento es una representacion impresa de un CFDI ver. 4.0
Hoja 1/1



OMA BEROPUERTO
CHIHUAHUA
Estacicnandento

Factura enp linea
hittps://
tickets.diverza.com/
oma/facturar—tickat

ESCUUTAC9011033718
03/07/2025

NUM. TERMTNAT, - 4-011
NUM.OPERACION: 46135
COBRO ESTANCTA
Boleto a1

02/07/25 05:24 04004

MATRICULA : DvMi3?a

Fecha de Entrada;

02/07/2025 05:24:33 a, p,

Fecha de Paga:

03/07/2025 1795247 P. m.

Duracion Tarifa:

48:00
IMPORTE, 620,00
DATAFONO : $620,00
BASE : $534.48
IVA ) $85.52
TODAY ¢ §620.00
Contacto:
CUuestacionamientod
oma. aaro

GRACIAS POR

80 VISITA

OMA AEROPUERTQ
CHIHUAHUA
Estacionamiento

Factura en linea
https://
tickets.diverza.com/
oma/facturar~ticket

25CUUTA09011033718
03/07/2025

NUM. TERMI NAL - 4-011
NUM. OPERACTION : 46135
COBRO ESTANCIA

Boleto A1l

02/07/25 05:24 04004

MATRICULA: DVMI137?a

Fecha de Entrada:
02/07/2025 05:24:33 a. m.
Fecha de Pago:

03/07/2025 11:15:47 p. om.
Duracion Tarifa:

48:00
IMPORTE : $620.00
DATAFONO : $620.00
BASE x $534.48
Iva 2 $85.52
TOTAL ¥ $620.00
Contacto:
Cuvestacionamientol
oma.aero

GRACIAS POR
SU VISITA
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Verificacién de comprobantes fiscales digitaies por internet -

RFC dei emisor

OLO1MM120681Y2

Folio fiscal

OBAB3B339883

Total del CFDi

Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitaies por Internet

petyre T —

del emisor

OMA LOGISTICA

Fecha de expedicidn

2025-07-07717:35:05

Efecto dal
comprobante

Ingreso

Nombre o razén social RFC de! receptor

CEDB20927MP5

Fecha certificacion
SAT

2025-07-
07T17:35:05

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén sccial del
receptor

COMISION ESTATAL DE LOS

DERECHOS HUMANGS

PAC que certifico

SNF171020F3A

Estatus de cancelacién

Cangcelable sin aceptacion

Imprimir



