N° DE OFICIO DE COMISION:

NOMBRE DE LA PERSONA
COMISIONADA:

PUESTO DE LA PERSONA
COMISIONADA:

UNIDAD ADMINISTRATIVA:

COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANQS
INFORME DE COMISION Y/O COMPROBACIONE@%Ei

FECHA DE ELABORACION: 27/10/2025
./
2 “713- ) —
V-CEDH-713-2025 () A
CAMPOS CORNELIO ARMANDO \ N
] \
L | q
VISITADOR (A) GENERAL S of -
[ N 2 2 7 40120250\
DIRECCION DE CONTROL ANALISIS Y EVALUACION | | ‘\ ) \j i.',]' 0 \‘,'1 i\ )
7 o &

BREVE RESUMEN DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS:

REVISION EXPEDIENTES VISITADURIAS 7 Y 11 CD. JUAREZ

RESULTADOS OBTENIDOS:

SE VERIFICARON AVANCES EN EXPEDIENTES DE QUEJA CONFORME A LO PROGRAMADO

| CCrerRIBUCIONES AL ORGANISMO POR LA COMISION:

MANTENER ACTUALIZADA LA BASE DE DATOS DE REVISION DEEXPEDIENTES

CONCLUSIONES:

EN TERMINOS GENERALES, CONFORME A LO PLANEADO. AMBAS VISITADURIAS SE ENCUENTRAN EN EL ESTANDAR MEDIO-ALTO DE EXPEDIENTES EN TRAMITE

PASAJE TERRESTRE -

TAXIS, UBER, AUTOBUS =

HOSPEDAJE Y ALIMENTACION 3,900.00

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 FEGRAME CONCEPTO PROVEDOOR TOTAL
FACTURA
F144622 23/09/2025 ALIMENTOS RESTAURANT ARIZONA $205.00
90101501 2410/2025 ALIMENTOS MARTHA ISABEL LOZANO BONILLA $344.00
67499 24/10/2025 ALIMENTOS OPERADORA DE ALIMENTOS GICH $278.00
477475 24/10/2025 HOSPEDAJE HOTEL FIESTA INN $164284
$2,469.84
IMPORTE

COMPROBADO

AT TIURAS: $2,469.84 NO $143016 COMT:?QEA;ADO $3,900.00
’ EROGADO: ’

CAM POS CORNEiLlo ARMAN DO

\ [
\ P4
\\\_——’1/

PERSONA COMISIONADA

_—
—

7 e

ey

L7
‘CARRASEOC TALAVERA

ALEJANDRO IKA LARISSA VALENZUELA LICON RAFAEL
AUTORIZO
PERSONA SUPERIOR REVIS VALIDO
JERARQUICA DE LA PERSONA ENGARGADADE VIATICOS IRECTOR SERVICIOS

COMISIONADA ADMINISTRATIVOS



A 5 .
»”'}w COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
Al FICHA DE REINTEGRO DE VIATICO

FECHA:_27/10/2025 _

N° DE OFICIO DE COMISION: V-CEDH-713-2025
NOMBRE DE LA PERSONA COMISIONADA: CAMPOS CORNELIO ARMANDO
PUESTO DE LA PERSONA COMISIONADA: VISITADOR (A) GENERAL
IMPORTE VIATICO: 330000
IMPORTE COMPROBADO: 246984
IMPORTE REINTEGRADO: 143016
\
i
|
|
i
PEGAR AQUI

FICHA DE DEPOSITO O ANEXAR EN HOJA
COMPLETA LA TRANSFERENCIA DEL
REINTEGRO

LTI,

| { 11
CAMPOS|CORNELIO ARMANDO
{ >/ g

L

/




Comprobante de transferencia

@ Banamex 27 0ct 2025 10:43:01h

Transferencia exitosa

$1,430.16 MXN

Cuenta origen

Priority **577

Cuenta destino
C Comision estat... **7016/740
Banamex - Comision Estatal De Los Derechos Humanos

Datos de la transferencia

Numero de autorizacién 206190

Tipo de beneficiario Persona moral
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COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMA

NOMBRE DE LA PERSONA
COMISIONADA:

PUESTO DE LA PERSONA
COMISIONADA :

ADSCRIPCION:

PRESENTE:

Por medio del presente me permito informar a usted que se le asigna a realizar la comision que

enseguida se detalla:

ACTIVIDAD:

ESTE VIATICO
SE DEPOSITARA
cebii DENTRO DE LAS
== SIGUIENTES 72HRS

FECHA: 20/10/2025
NO. OFICIO DE COMISION:  V-CEDH-713-2025

OFICIO DE COMISION

¥,

bl v
ot

I

CAMPOS CORNELIO ARMANDO

VISITADOR (A) GENERAL

CHIHUAHUA, CHIHUAHUA

REVISION DE EXPEDIENTES A VISITADORES DE D. JUAREZ

LUGAR DE LA COMISION:

PERIODO:

JUAREZ

23/10/2025 24/10/2025

SE AUTORIZA LA COMISION DEL VIATICO MISMA QUE DEBERA DE SER COMPROBADA AL 100%
CONFORME AL CAPITULO || DEL ACUERDO EJECUTIVO DE PRESIDENCIA 10/2024, POR MEDIO 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.

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

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



COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
SOLICITUD DE PASAJE Y VIATICOS

FECHA 20/10/2025
NO. OFICIO DE COMISION: V-CEDH-713-2025
BUENO POR : 3.900.00 |
RECIBI DE - COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
LA CANTIDAD DE:  TRES MIL NOVECIENTOS PESOS CON CERO CENTAVOS
POR CONCEPTO DE: REVISION DE EXPEDIENTES A VISITADORES DE D. JUAREZ
UNIDAD DIRECCION DE CONTROL ANALISIS Y EVALUACION
ADMINISTRATIVA:
FORMA DE PAGO DEPOSITO-TRANSFERENCIA
DATOS DE LA COMISION
PERSONA
CAMPOS CORNELIO ARMANDO
COMISIONADA:
“|puEsTO DE LA S————
PERSONA VISITADOR (A) GENERAL COMISION: 23/10/2025 24/10/2025
COMISIONADA:
ADSCRIPCION: CHIHUAHUA, CHIHUAHUA
|
TPO DE OFICIAL
TRANSPORTE:
NO. DE INVENTARIO: NO. DE PLACAS:
DESGLOSE DE VIATICOS
PAIS ESTADO LOCALIDAD RECHADE FEGHAIDE NO. DE DIAS NO. DE IARIFA TARIEA TOTAL
INICIO TERMINO NOCHES _ ALIMENTOS __ HOSPEDAJE
MEXICO CHIHUAHUA JUAREZ 2302025 24/10/2025 2 1 80000 230000 390000
MEXICO CHIHUAHUA
TOTALVIATICO, §  3.900.00
DESGLOSE DE PASAJE
KMS A RECORRER: o] No. DE CILINDROS 4 E’ﬁ $ &
RENDIMIENTO KM/L 10 PRECIO/LITRO 2 ,@? $ -
LTS REQUERIDOS 0.00 COMBUSTIBLE:  GASOLINA &2 s :
JUSTIFICACION: TOTAL PASAJE: $ =
TOTAL: $ 3,900.03_

ES1E VIATILU UEBERA UE SER CUMPRUBALU AL IUU% FUK LU WUE ME CUMPRUME U QUE AL TERMINUG UE LA LUMIDIUN EFELTUAKE LA LUMPRUBALIVIN EN UN PLALU
NO MAYOR A 5 DIAS HABILES SIGUIENTES A LA TERMINACION DE LA COMISION CONFORME AL CAPITULO 1l 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 DARO, INFRACCION O INCIDENTE OCASIONADO POR EL uso ‘
INADECUADO DEL VEHICULO ES RESPONSABILIDAD DE LA PERSONA COMISIONADA. = /

/

7

i &

L// J. ~ .

é [ CARRASCO TALAVERA VAUENZUELA LICON RAFAEL -
CAMPOS CORNELIG'ARMANDO A EYANCEG [
AUTORIZO T { VALIDO
PERSONA SUPERIOR ;!
| DIRECTOR SERVICIOS
PERSONA COMISIONADA JERARQUICA DE LA ENCARGADA DE VIATICOS | ©
)

. ADMINISTRATIVOS
PERSONA COMISIONADA N



Folio

F144622

Factura
Emisor Folio Fiscal 83171AB4-95DD-4984-BC4C-C726666472F2
Tipo de CFDI | (Ingreso)
RESTAURANT ARIZONA Versién CEDI 40
Col. centro, 32800, Ahumada, Chihuahua, MEX Lugar emision 32800
RFC RAR951204AK8 Fecha emision 2025-10-23 09:00:00
Régimen Fiscal 601 - General de Ley Personas Morales Fecha certific. 2025-10-23 09:02:09
Serie del CSD del  00001000000704235617
emisor
Receptor
Razén Social COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
RFC CED920927MP5
Régimen Fiscal 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos
Domicilio Zarco No. 2427, 31020, Chihuahua, CHIHUAHUA, MEX
Uso del CFDI GO03 - Gastos en general
Objeto
Clave ProdServ Concepto Cant. Impuesto Unidad Precio Unitario Importe
90101500 Consumo de alimentos 1 02 E48 $176.724100 $176.72
IVA 16%, Base: $176.72 $28.275856
Forma de pago Método de pago Moneda Subtotal $176.72
28 Tarjeta de débito PUE Pago en una sola exhibicién MXN IVA 16% $28.28
Importe en letra T,
DOSCIENTOS CINCO PESOS 00/100 MXN Total  $205.00

FOLIOS

564301

Factura enviada al correo: asesorialegal23@hotmail.com

Prov. Cert. PPD101129EA3

Sello digital del CFDI

sjPZLVRSS4mM3nido3szki+7z4UTKcExI/OWeEjF/F8f0el0LXxgAcmuuloySI0Sxy Yednvilr+aifLfwlsOr5vIVDvw1E
hxuN9hJgxtlwb0g6uPvxrUBJbgHhbwxLKoQOVWY 34BFI3MRX6rp0QW5GZCCJj+CGFNaljCB1nhsauVuFjmw
PlaZfbeXRoloR2+Cn9QeJ4BFIMZXm3JUgXHCbBCSfmafeHrIGQb/7fIJP8T5a0ZcL70FWQxchERmMIEKRGj/XOvt
PHdixigXtIBYBWx1+wCsfjFr+ZXm1jEzQMwviFdkyKHINCjtg6F7Se4OvtZ8M2H2M 1Bh+nyByHW3OA==

Sello del SAT
VSOQyYctC//PwI9VnpReqzS5yYfmXWbyjdCs+FYPOmMPjPYrCydmKuXT/FwbJIPUNQCI1apregge6/GJSSvijH5m
aaB83pMPJZKLh6KIziP9z606W36iWD40IKIXTIARBCt208B3H1uXkFfoXdOXWR8Ad21NJ8T2wN909nstpdg9rdky
grhinkNYzcjfbe45+FMQNv5xal+tCpU3hZ4ZtPtjej5p6p2Lx5knAHCCyehrfakVNED/FUVgDc6Qhy5EHIMICWWXn
wgRhzg/HRwgIKtZYWndKcXuAZYyw84xs4zpGlHdaUng+bLvjul7dtiSMIBF+0Jof/fPv7GlaaoeQ==

Cadena original del complemento de certificacion digital del SAT
[11.1|83171AB4-95DD-4984-BC4C-C726666472F2|2025-10-23T09:02:09|PPD101129EA3|sjPZLVRSS4mM3nido
3szkl+7z4UTKCcEXI/OWeE|F/F8f0el0LXxgAcmuuloySI0Sxy Yednvl Lr+aifl fw1s0rsviVDvw1EhxuN9hJgxtlwb0Og6uP
vxrUBJbgHhbwxLKoQOvWY34BFI3MRX6rp0QW5GZCCJj+CGFNaOjCB 1nhsauVuFjmJwP/aZfbeXRoloR2+Cn9Q
€J4BFIMZXm3JUgXHChBCSfmafeHrIGQh/7fIP8T5a0ZcL70FWQXChERMIYEKRG/XOVtPHAfxigXtIBYBWx1+wC
sfiFr+ZXm1jEzQMwviFdkyKHINCjtg6F7Se4OvtZ8M2H2M1Bh+nyByHwW30A==|00001000000705928441|

Serie del CSD del SAT

00001000000705928441

focu

Pagina 1de 1




27/10/25, 9:28 a.m.

'\ HACIENDA 6 SAT

Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

RAR951204AK8

Folio fiscal

83171AB4-95DD-4984-BC4C-
C726666472F2

Total del CFDI

$205.00

https://verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx/default.aspx?id=83171AB4-95DD-4984-BC4C-C726666472F 2&re=RAR951204AK8&rr=CEDY20927 . ..

Nombre o razén social
del emisor

RESTAURANT ARIZONA

Fecha de expedicion

2025-10-23T09:00:00

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

CED920927MP5

Fecha certificacion
SAT

2025-10-
23T09:02:09

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANOS

PAC que certifico

PPD101129EA3

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacién

Imprimir

n



RFC emisor:
Nombre emisor:
RFC receptor:
Nombre receptor:

Cadigo postal del
receptor:

Régimen fiscal
receptor:

Uso CFDI:

Conceptos

LOBM601118CT8
MARTHA ISABEL LOZANO BONILLA
CED920927MP5

COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS
HUMANOS

31020

Personas Morales con Fines no Lucrativos

Gastos en general.

Clave del producto

Folio fiscal:

No. de serie del CSD:

Cédigo postal, fecha y hora de
emision:

Efecto de comprobante:
Régimen fiscal:

Exportacion:

51BD0298-0F48-4F87-9980-2DDOBA0E6BD5S
00001000000513016694
32350 2025-10-24 11:43:06

Ingreso

Personas Fisicas con Actividades
Empresariales y Profesionales

No aplica

ylo servicio
90101’501 idad de servicio 00 i objeto de impuesto.
: Tipo Tasa o
Descripcién | CONSUMO EN RESTAURANTE Impuesto Tipo Base Factor  Cuota Importe
IVA Traslado 296.550000 Tasa  16.00% 47.448000
Numero de pedimento T
Moneda: Peso Mexicano Subtotal $ 296.55
Forma de pago: Tarjeta de débito Impuestos trasladados  IVA  16.00% $47.45
Total $ 344.00

Método de pago:

Sello digital del CFDI:

Pago en una sola exhibicion

NuREtg6IbRivguR+l+yX5Bztx5Y Jun60h4r/0uoB5CnIbEX/u6Sdg3Tjfi0DGHtzvQ4wj54 GESWxFFPfSOwto42RNUW/JDWZrmICregefOwWXmBTNEMBQ +xeE SgRPLjxz2F WtkVz3bzlyAkdYIxPX
tuWTjymBnwD/qySBk1Jr6EtUSQLYPlyhMOBDxXRIEAsK/G5InRVIgejkkuUtQVxiRHEE2VA00+6dV/OdbOFh4C1QzYy5pWQijiYLBSJHqIAra6Q7Y Ceil QxnfU+vaANFaTndc970YhmH4MzsuF g
c3WF/UM1y52viyPIjVWpd9VS7ZGyYZeh590C4vdOBam4Vv40Q==

Sello digital del SAT:

RCTJHYSRLAYOXA2WaOkLsf8kvROekygtYK2QPzZekK3d5zzPpdDCBOA4QuaAhKnRqDtsaj70M1ZCIvANaghPAYxwPhOK 1G6ohUIzQjlyeZz1MsGDaFolcrkybiQMxESA/SCOKKrUkjOb/FOV
€g3gANd1FQWBA35YiCy8Pc8VENoPsbJkPMK50pmeOR8YOCeznz20rouCQuvvajbLZD4/vYeoZyEvoT1G01mP/iZSm8dgBbcDUBRpry17dZns5DNKWCTgpLgCOh1LuL+HOZgQIM7Dr2D
XZTyX7/ov1LgG291aTTamYIDyLsxyYC2E3avc5UWvbQBHQGhwriSzjTZiA==

Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT:

|[1.1]51BD0298-0F48-4F87-9980-2DD0OBA0E6BD5|2025-10-24T11:43:36|SAT970701NN3|NuREtg6IbRivguR+l+yX5Bztx5Y Jvn60h4r/0uoB5CnlbEX/u6Sd
g3TjfioDGHtzvQ4wj54G6SWxF FPfSOwto42RNUW/JDWZrmICrégefOWXmBTNEM6Q+xeESgRPLjxz2FWtkVz3bzlyAkdY IxPXtuWTjymBnwD/qy SBk1Jr6 E
tUSQLYPIlyhMO6DxXRIEAsK/G5InRVIqejkkuUtQVxiRHEE2VA00+6dV/OdbOFh4C 1QzYy5pWQIjiYLBSJHqIAra6Q7Y Ceil QxnfU+vaANFaTndc970YhmH4M
zsuFgc3WF/UM1y52viyPIj)VWpd9VS7ZGyYZeh590C4vdOBam4V40Q==|00001000000705250068]|

SAT970701NN3
00001000000705250068

RFC del proveedor de certificacion: 2025-10-24 11:43:36

No. de serie del certificado SAT

Fecha y hora de certificacion:

Este documento es una representacion impresa de un CFDI Pagina 1 de 1
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BanBajio
VENtA
REST BAR 18vs §

HDULFD LOPEZ HATEOS WO 768 L 7
CD 3UAREZ: CHIH

L0

) BﬂnBﬂjl'é

] 9618881
- CAJA 2 2
<< COPTA CLIENTE >= gg
HUNEKO DE TARJETA ' =
REAE TR AKRRA JEGT cg
DEBYTO. /BANANLT X /4ASTERCARD 5:
APROBADA ~
AUT:187843 = OPER: 066119
LOTE : 638087 Kii' 16068000061

ATD  R800GEER041610  Debit Hasterc Y
ARGE z,;u..;-.;;;u»l[:]._'-]
TC R ANy = = F Y

CONSUMO $344. 04

PROPINA $0. 0GR}
TOTAL $344.en§§‘

FECHA 23007125 HORA 18:35 @

HESERO : g

~PROEAASU4 L2y

HOVE2506 ==

————

BanBajio

VENT 2
REST BAR lsue S
aDULED LOPEZ HATEOS 60 76% L7
CD 3UAREZ CHIH
96186881
CAJA 2
< COPIA CLIENTE ==
HULERU Bt TARJETA
%»i:!&atf%**}ﬁgl
DEESTG At YRR TERCARD
APROBADA :
AUT 187845 UPER: 666114
; ¥i: 168068684800

0041018 Debit Hasterc
vernFL3
vreiFF14
COHSUMOD $344.0
PROPINA $06.04d
TOTAL $344. 00
FECHA 2304 125 HOKA 18:35

HESERC:
PRUE&ASH4
HOVE2586

{13 BanBajio



' HACIENDA  $8sar

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

LOBM601118CT8

Folio fiscal

Nombre o razédn social
del emisor

MARTHA ISABEL
LOZANO BONILLA

Fecha de expedicion

RFC del
receptor

CED920927MP5

Fecha
certificacion
SAT

Nombre o razén social del receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANOS

PAC que certifico

51BD0298-0F48-4F87-9980- 2025-10-24T11:43:06 2025-10- SAT970701NN3
2DD0OBAOE6BD5S 24T11:43:36
Total del CFDI Efecto del comprobante Estado CFDI Estatus de cancelacion
$344.00 Ingreso Vigente Cancelable sin aceptacion
Imprimir
https://verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx/?id=51BD...601118CT8&rr=CED920927MP5&tt=344.00&fe=m4V40Q== 24/10/25, 1:19 p.m.

Pagina 1de 1



OPERADORA DE ALIMENTOS GICH

OAG020611JN6
601 - General de Ley Personas Morales

CARR PANAMERICANA No. 10015, PUENTE ALTO, JUAREZ, CHIHUAHUA, MEXICO C.P. 32695

Teléfono: 656 633 0660 Correo: facturaslacabana@gmail.com

FACTURA

67499

IFgcba‘yhora:  24/Octubre/2025 01:33 PM

Folio Fiscal (UUID):

c4f67686-c83a-4548-9900-c511bb66c8ef

Datosdelcliente

No. Cliente: 9544 Tipo Comprobante: 1 - Ingreso
Razén Social: COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS Forma de Pago: 28 - Tarjeta de débito
R.F.C.: CED920927MP5 Método de Pago: PUE - Pago en una sola exhibicién
Régimen Fiscal: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos Uso de CFDI: G03 - Gastos en general.
Domicilio: 31020 Exportacién: 01 - No aplica
Moneda: MXN
Orden de compra: 60019
Notas: Fecha de consumo: 24/Octubre/2025
Objeto Clave Clave - \
No. |Cddigo: |Descripcion: impuesto: Producto: Unidad: Unidad: _ Cantidad: Precio: Descuento:| importe:
1 Coca Coca 02 50202300 C62 Uno 1.0000 45.3704 0.00 45.370400
2 Pl. Cabana Platillo Cabafa 02 90101500 Cc62 Uno 1.0000 212.0370 0.00 212.037000
Partida: Base: Impuesto:  Factor: Tasa: Tipo:  importe; Subtntal: o e $257.41
1 $45.37 IVA Tasa 8.00% Trasladado $3.63 Descuentos. $0.00
2 $212.04 IVA Tasa 8.00% Trasladado $ 16.96 ‘Subtotal con, descuento. $ 257.41
5 VA Trasladado: 8.00% $20.59

DOSCIENTOS SETENTA Y OCHO Peso Mexicano 00/100 MXN

Total:

_ Cadena Original del comptsmente de oorﬁﬂcacién dlgital del SAT
[14.0]67499]2025-10-24T13:33:23|28/000010000007 11475731|257.41|MXN|278.00]1]01|PUE|32695|0AG02061 1JN6|OPERADORA DE ALIMENTOS GICH|601]CED920927MP5|COMISION ESTATAL DE LOS

*ERECHOS HUMANOS|31020]603|G03|50202300]1.0000|C62|Uno|Cocal45.3704]45.370400]02|45.370400]002| Tasa|0.080000|3.629632|90101500]1.0000|C62|Uno|Platillo Cabafia|212.0370[212.03700002|
2.037000/002| Tasa[0.080000]16.962960|257.41|002| Tasa|0.080000(20.59]20.59)|

Version CFDI:
No. Certificado:
No. Certificado del SAT:
Fecha y Hora de Certificacion:

4.0

Lugar de expedicion:

Esta es una representacion impresa de un CFDI

Version Timbre:

10/24/2025 3:33:25 PM
32695

Emitido en: 32695

1.1
00001000000711475731
00001000000714740116

 Sello del SAT

$278.00

XUQ017a55chKSlRVRCpx3lzthVAan1 PbVPJ|8uEsBUbOGSquPK]SWSZSthJGDxNeNOnHuuGMw
nVcyHTelw4rT+Djo/m0THUzFAexOghicCUHYRVzej/6 Th7HZr7dYGLmyEY6SO1S+pT+
+dK/qh92bKgxgnAn5911fPjQW817Egtcml/glkg9DgIK+QhOID97Ff43ut26gZj3rGRG74fmvVLq

+kFNb4MxEGMtGs8fA2733J9d1EICW913G

+xwyW/R0ch7ts42!/NMfA1 y7a9v43hCoQWOUmmR6W4DoOEJvZJPPJreQI PQzwBA09ipRXniwq3u

Sﬂﬂu Digital det CFDI
GV1 lsAHVL4X6bttFXmHKA3ShQHq2Yuz407pANy1 UZJImNBstWVwGCZZ

+C14vogSz1pVI7928sqFb7/UE4EI7LiwN6KI29IfKKDHIRaZAV/VK4iDSd9rB/WCEISHOGBnUBSGjtcgHF Oe3
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27/10/25, 10:03 a.m.

Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

 HACIENDA g8sar

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

OAG020611JN6

Folio fiscal

C4F67686-C83A-4548-9900-
C511BB66C8EF

Total del CFDI

$278.00

https://verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx/default.aspx?&id=c4f67686-c83a-4548-9900-c511bb66c8ef&re=0AG0206 11JN6&=CED920927MPS5...

Nombre o razén social
del emisor

OPERADORA DE
ALIMENTOS GICH

Fecha de expedicion

2025-10-24T13:33:23

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

CED920927MP5

Fecha certificacion
SAT

2025-10-
24T15:33:25

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANOS

PAC que certifico

CAD100607RY8

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacion

Imprimir
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Expedido en FIDEICOMISO F/1596

% PASEO TRIUNFO DE LA REPUBLICA 3451 AV. SANTA FE 481 PISO 7
FIESTA INN. ZONA PRONAF JUAREZ SANTA FE CUAJIMALPA CUAJIMALPA DE MORELOS
PO RS e CHIHUAHUA MEXICO 32315 Ciudad de México MEXICO 05348
FFX121005C6A

FI CIUDAD JUAREZ FACTURA
Reservaciones : (01-800) 504 5000 / 53 26 69 00 Certificado 00001000000709443611
Contacto hotel : 6566860700 Fecha de Emisién 2025-10-24 01:08:59
Email Hotel : gshficdj@posadas.com No. Certificado SAT 00001000000707126185

Folio (UUID) 5B9ABD47-F9BF-4D1A-BCDF-D21AF0CA6D24
Tipo régimen : 601 Fecha de Certificaciéon del CFDI 2025-10-24 02:09:02 Folio (xml):477475

Exportaciéon 01

DATOS DE FACTURACION ;
COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
CED920927MP5

Uso CFDI : G03

Domicilio Fiscal : 31020

Régimen Fiscal : 603

Huesped : CAMPOS CORNELIO, ARMANDO

Estancia : 20251023 20251024 Folio : 471788 - 0 HAB : 706 Reservacion : | 505765 1
Cajero : AN7 Formato de Factura : 00 Referencia : FFICDJ599566

Contra Code : L18449 Compafiia : PARTICULAR Agencia : QUSO77807 ) )

PRODUCTOS Y SERVICIOS . e ~ .

Cantidad Unidad de medida  Clave Producto Concepto Precio Unitario

1.00 E48 90111800 RENTA DE HABITACION 1464.73

Objeto Impuesto: 02

Impuesto Trasladado: IVA Tasa/Cuota:
0.080000 Tipo Factor: Tasa Importe $117.18
Base: 1464.73

Sub Total
IVA(0.08)
ISH
** UN MIL SEISCIENTOS CUARENTA Y DOS PESOS 84/100 M.N. *** Total Facturado
Método de Pago : PUE )
Forma de Pago : 28 PaidOut :
MONEDA : MXN Propina :

T.C: 1 Total a Pagar :

Sello Digital del CFDI . )

qgF7E2VCrWS7IkW7n98cHrMaO+dQOUXVkgPx524JJoX/Eveb+GsjmHSXY8P7JGMYBzc4u7lgWetd+obMY1 tjR2jzvBkSb3wDXpZdlubLGI42VJ3xb/c10KDd7xY6
DfzKGY2l+nnBgilxhWWKEKERMz2Zw/fxuY2HhraozIrkxNLsBnLD2pzJyt7tniaOB4t0HIRNHVNSDIYJWalv8 1 diRCQJArOEGhKUbi+NbX7kMtghOUh3r6AVGGJOnNS
5hBxcq8k4tDBp8SQHOUahu76QyDI3RCAbECI+QjorsOHV8LpqRIWuU3nih/hHZDoZ390ZQ/DYIz41j521t7uYDhlgug==

Sello Digital . R

CeKTahfNP130MFDBX889+hBbQT36ksrelGtUOyk7fkOdYWm8cgV3SGbRMsm50VIfE TsaSssxPUsztI5BGqVsBpPmucT7 YWEJORLZ TnNzfdzCEvjXnaEQd+YbNx
6lEu7mJ5gjinOa2lkB T+Z+39eK4fOCd20RIwCBB6F9gOI0+ok6+wg/OmwuzU bz8AczdbBtb5aybw2NcclL 8PPiMGHO8JBLRC458QtH0SYqFLBRGARB2yuSEhnAM6
gphSM/HnKIran60eltCBOoa58H2yB 10ILuSXMIgCmeMX9GrohsaRanC70IS7r1fVTOdJ05CaewCG5/7XgJcbvaqqdPS37ysoQ==

_Cadena Original del Complemento de Certificacién pigit,aluéel SAT

||1.1|5BSABD47-FIBF-4D1A-BCDF-D21AF0CA6D24]2025-10-

4T02:09:02|EFA100217SU5|qgF7E2VCrWS7IkWT7n! 8cHrMaO+dQOUXVkgPx524JJoX/Eveb+GsimHSXY8P7JGMYBzc4u7IgWetd+obMY 1tjR2jzvBkSb3wDXpZ
dlubLGI42VJ3xb/c10KDd7xY6DZKGY 21+nnBgilxh WWKEKERMz2Zw/fxuY 2HhraozIrkxNLsBnLD2pzJyt7tniaOB4tOHSRNHVN5SDIY JWalv8 1diRCQJArOEGhKUbi+N
g;(gg/!ltggﬁuh3r6AVGGJOnN95hBxcq8k4tDBp8$QHOUahu7GQyD93RcAbECI+QjorsOHV8quRIIWu3nih/hHZDoZ3902Q]DYI24Ij52|t7uYDhlgug==|000010000007

Si su factura presenta algun error, podra solicitar la modificacion dentro de las 24 horas siguientes y ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI
dentro del mismo mes en que se emitié este documento, contactando a Servicio a Huéspedes del hotel Debo y pagaré a FIDEICOMISO F/1596

st o i

Tome nota que la nueva factura saldra con la fecha de reemision. La fecha de consumo no cambia | agree to pay the balance due to FIDEICOMISO F/1596

Importe
1464.73

1464.73
117.18
60.93
1642.84

0.00
0.00
1642.84




127/10/25; 9:18 a.m.

g HACIENDA

Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

eeSAT

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

https://verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx/default.aspx?id=5B9ABD47-FOBF-4D1A-BCDF-D21AF0CA6D24&re=FFX121005C6A&rr=CED92092...

RFC del emisor

FFX121005C6A

Folio fiscal

5B9ABD47-F9BF-4D1A-BCDF-
D21AFO0CA6D24

Total del CFDI

$1,642.84

Nombre o razén social
del emisor

FIDEICOMISO F/1596

Fecha de expedicion

2025-10-24701:08:59

Efecto del comprobante

Ingreso

RFC del receptor

CED920927MP5

Fecha certificacion
SAT

2025-10-
24702:09:02

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razén social del
receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANOS

PAC que certifico

EFA100217SU5

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacion

Imprimir
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