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FECHA DE ELABORACION:

B

14/11/2025

COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMAQL%UJE?@ ﬁ‘j&% REVQSE@N.E

B\

N° DE OFICIO DE COMISION: V-CEDH-801-2025

NOMBRE DE LA PERSONA

BURROLA HERNANDEZ MIGUEL ANGEL
COMISIONADA:

PUESTO DE LA PERSONA

CAPACIT,
COMISIONADA: ADOR (A) B

UNIDAD ADMINISTRATIVA: DEPARTAMENTO DE CAPACITACION, PROMOCION Y DIFUSION

BREVE RESUMEN DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS:

Se acudid a la Ciudad de Camargo a realizar una capacitacién a maestros de la Sec. Est.3063

RESULTADOS OBTENIDOS:

Favorables para el departamento de Capacitacion.

CONTRIBUCIONES AL ORGANISMO POR LA COMISION:

ACTIVIDAD NECESARIA PARA LA CAPACITACION A PERSONAL DOCENTE DE LA CIUDAD DE CAMARGO

CONCLUSIONES:

Capacitacién muy productiva en temas de Acuerdos de Convivencia Escolar

PASAJE TERRESTRE

TAXIS, UBER, AUTOBUS

HOSPEDAJE Y ALIMENTACION

600.00

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.

FECHA
N° DE FACTURA DE CONCEPTO PROVEDOOR TOTAL
FACTURA
F42387 12/11/2025 ALIMENTOS ARTURO REY VALLES $450.00
$450.00
IMPORTE
COMPROBADO TOTAL
$450.00 NO $150.00 600.00
EN FACTURAS: COMPROBADO:
EROGADO:

A

SAENZ NANCY

AUTORIZO N
PERSONA SUPERIOR

JERARQUICA DE LA PERSONA ENCARGADA DE VIATICOS
COMISIONADA

VALIDO

DMINISTRATIVOS

ALENZUELA LICON RAFAEL

DIRECTOR SERVICIOS



NOMBRE DE LA PERSONA
COMISIONADA:

PUESTO DE LA PERSONA
COMISIONADA :

ADSCRIPCION:

PRESENTE:

»:
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< ;4 COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS

OFICIO DE COMISION

FECHA: 05/11/2025
NO. OFICIO DE COMISION: V-CEDH-801-2025

BURROLA HERNANDEZ MIGUEL ANGEL

CAPACITADOR (A) B

DELICIAS, CHIHUAHUA

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

enseguida se detalla:

ACTIVIDAD:

ACUIDIR A LA CIUDAD DE CAMARGO A DAR UNA CAPACITACION A MAESTROS DE LA
SECUNDARIA ESTATAL 3063

LUGAR DE LA COMISION:

PERIODO:

CAMARGO

12/11/2025 12/1/2025

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

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE CAPACITACION, PROMOCION Y DIFUSION



COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
SOLICITUD DE PASAJE Y VIATICOS

FECHA:
NO. OFICIO DE COMISION:

05/11/2025

V-CEDH-801-2025

BUENO POR: 600.00

RECIBI DE : COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS

LA CANTIDAD DE: SEISCIENTOS PESOS CON CERO CENTAVOS

POR CONCEPTO DE:

ACUIDIR A LA CIUDAD DE CAMARGO A DAR UNA CAPACITACION A MAESTROS DE LA SECUNDARIA ESTATAL 3063

UNIDAD
ADMINISTRATIVA:

DEPARTAMENTO DE CAPACITACION, PROMOCION Y DIFUSION

FORMA DE PAGO DEPOSITO-TRANSFERENCIA

DATOS DE LA COMISION

PERSONA

BURROLA HERNANDEZ MIGUEL A
COMISIONADA: LAHaEL

PUESTO DE LA

PERSONA CAPACITADOR (A) B PERIODO DE LA COMISION: |  12/11/2025 12/1/2025
COMISIONADA:
ADSCRIPCION: DELICIAS, CHIHUAHUA
TIPO D
E OFICIAL
TRANSPORTE:
NO. DE INVENTARIO: NO. DE PLACAS: DF-3107-A
DESGLOSE DE VIATICOS
FECHADE  FECHADE NO. DE TARIFA TARIFA
PAIS ESTADO LOCALIDAD : TOTAL
INICIO terming NO-PEPIAS - oches  ALMenTOs HOSPEDAJE
MEXICO CHIHUAHUA CAMARGO 12/11/2025 12/11/2025 1 o] 600.00 1,520.00 600.00
MEXICO CHIHUAHUA
TOTAL VIATICO: ¢ 600.00
DESGLOSE DE PASAJE
KMS A RECORRER; 0 No. DE CILINDROS 6 B $ .
RENDIMIENTO KM/L 8 PRECIO/LITRO 24 —_—  $ -
LTS. REQUERIDOS 0.00 COMBUSTIBLE:  GASOLINA &2 $ -
JUSTIFICACION: TOTAL PASAJE: $ .
TOTAL: $  600.00

ESTE VIATICO DEBERA DE SER COMPROBADO AL 100% POR LO QUE ME COMPROMETO QUE AL TERMINO DE LA COMISION EFECTUARE LA COMPROBACION EN UN PLAZO NO
MAYOR A 5 DIAS HABILES SIGUIENTES A LA TERMINACION DE LA COMISION CONFORME AL CAPITULO 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 DANO, INFRACCION O INCIDENTE OCASIONADO POR EL US|

INADECUADO DEL VEHICULO ES RESPONSABILIDAD DE LA PERSONA COMISIONADA.
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BURROLA HERNA Z MIGUEL ANGEL
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AUTORIZO a /
PERSONA SUPERIOR ==Y
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REVISO

o
PFRSONA COMISIONADA ENGARGADA DE VIATICOS

JERARQUICA DE LA
PERSONA COMISIONADA

N

ALENZUELA LICON RAFAEL

VALIDO
DIRECTOR SERVICIOS
ADMINISTRATIVOS




~ ) JZASS Y
Teeeed

N’

N° DE OFICIO DE COMISION:

NOMBRE DE LA PERSONA COMISIONADA:

PUESTO DE LA PERSONA COMISIONADA:

COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
FICHA DE REINTEGRO DE VIATICO

V-CEDH-801-2025

BURROLA HERNANDEZ MIGUEL ANGEL

CAPACITADOR (A) B

IMPORTE VIATICO:
IMPORTE COMPROBADO:

IMPORTE REINTEGRADO:

‘ PEGAR AQUI ‘
' FICHA DE DEPOSITO O ANEXAR EN HOJA
‘ COMPLETA LA TRANSFERENCIA DEL

3 REINTEGRO

BURROLA HERNAN NMIGUEL ANGEL

FECHA:

14/11/2025



BBVA

COMPROBANTE DE LA OPERACION

Tipo de operacién
Transferencia a otros bancos

Folio de la operacion
2034427189

Fecha
13 noviembre 2025

Hora
14:53h

Concepto
reembolso

Clavede rastreo
MBANO01002511130096298611

Importe transferido
$150.00

Cuenta de origen
6970

Nombre del beneficiario
Comision Estatal de los Derechos
Humanos

Nombre del banco
Cuenta BANAMEX

Cuenta de destino
7403

Verifica el estatus de tu operacion en
hitps:/www.banxico.org.mx/cep/

Informacion sobre aclaracion SPEl en
www.bbva.mx

BBVAMeéxico, S.A.. Institucion de Banca Multiple, Grupo
Financiero BBVAMéxico. Avenida Paseo de la Reforma
510, colonia Judrez.codigo postal 06600, alcaldia

Cuauhtémoc, Ciudad de México.



CFDI VERSION 4.0

NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL EMISOR
00001000000516584933

NO. DE SERIE DEL CERTIFICADO DEL SAT

SERIE Y FOLIO: F42387

FECHA DE EMISION
12/11/2025 06:44:41 p. m.

FECHA DE CERTIFICACION

00001000000719545303 12/11/2025 07:44:42 p. m.
FOLIO FISCAL: CE1259AD-64BC-4FF8-9050-43DC16A9D41¢€
EMISOR RECEPTOR
NOMBRE: ARTURO REY VALLES NOMBRE: COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
RFC: REVA5010169J3 RFC: CED920927MP5

REGIMEN FISCAL: 612 - Personas Fisicas con Actividades Empresariales y
Profesionales

USO CFDI: G03 - Gastos en general
DOMICILIO FISCAL: 31020

REGIMEN FISCAL: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos

DATOS GENERALES

LUGAR EXPEDICION: 33720
METODO DE PAGO: PUE - Pago en una sola exhibicion

TIPO COMPROBANTE: |- Ingreso

EXPORTACION: 01 - No aplica
FORMA DE PAGO: 28 - Tarjeta de débito MONEDA: MXN - Peso Mexicano
CLAVE UNIDAD CANT NO.ID DESCRIPCION VALOR UNITARIO DESC IMPORTE
90101501 C62 1.00 245643 CONSUMO DE ALIMENTOS Y BEBIDAS $387.93 $0.00 $387.9¢
OBJETO IMPUESTO 02 Si objeto de impuesto IMPUESTOS TRASLADADOS 002 - VA Tasa 16.00 % $62.07
OBSERVACIONES: Folios -> 12/11/25: 245643.
SUBTOTAL $387.93
Base 002 - IVA Tasa 16.00 % $387.93
SON: CUATROCIENTOS CINCUENTA PESOS, 00/100 MXN 002 - IVA Tasa 16.00 % $62.07
IMPUESTOS TRASLADADOS $62.07
SIMBOLOGIA DE CLAVES DE CATALOGOS DEL SAT
CLAVE SAT DESCRIPCION TOTAL $450.00
90101501 Restaurantes
C62 Uno

CADENA ORIGINAL DEL COMPLEMENTO DE CERTIFICACION DIGITAL DEL SAT

|I1.1|ce1259ad-64bc-4{f8-9050-43dc16a9d416]2025-11-

RFC DEL PROVEEDOR DE CERTIFICACION: LSO1306189R5

12T719:44:42|LSO1306 189R5|Dum4uD 1310supINsUJMwCOsI6 TX0/GgUrfep3Iw2Rnhkxc/zU 1x50g33QX3KOBq TuizGZrW5jelCMp89pZjd4KY niVirGt2KZI+dR4ZuiPM9uX
PBt2h6F7qY8da5cwhYaAwqM9IKR+V4zI7wu3Cy/DJwyDamv7bHgS2yRywhMD+6trDjYashpVeB7wy5smQZWPUaDvdIKo20 TpnVUhTXIMvkiDTbQcKJP7NF2vbPK9pHB

SELLO DIGITAL DEL CFDI

7C7IW3+LxzvtHMkv+w==

SELLO DEL SAT

KkSMCnSydzBmHGDM3dpaKvNVpxJikZ3bXpRVADIDUUFINp9jQDXDi5tPF4LOn75nF3fORjpCkHBe+tArKeLb6Y oF 7C7IW3+LxzvtHMkv+w==|000010000007 19545303

Dum4uD1310supINsUJMwCO0sI6TX0/GgUrfep3lw2Rnhkxc/zU1x50g33QX3KOBqTuizGZrW5jelCMp89pZjd4KY niVirGt2KZI+dR4ZuiPMOuXPB
t2h6F7qY8da5cwhYaAwqM9IKR+V4zI7wu3Cy/DJwyDamv7bHqS2yRywhMD+6trDjYashpVeB7wy5smQZWPUaDvdIKo20TpnVUhTXIMvkiDT
bQcKJP7NF2vbPK9pHBKkSMCnSydzBmHGDM3dpaKvNVpxJikZ3bXpRVADIDUUFINp9jQDXDi5tPF4LONn75nF3f0RjpCkHBe+tArKeLb6YoF

ID70XXErNkrVJ6xfDuewB9yCkJrMhU/H77IWAECOOEhTd3392Z7RsQ9C6MFENYKOKA99X52jei5 TPxZMhNbLZxKmOwHraFHGIH10OLDRJ50

PZpwFfr5Zm4/6VUI82cyE+pzJtAqiDXxe4grGM2Chl4v1Wy0afiKFErOxJoZfiXWPGRbbpJeOPDu9VI+ ThuDJUIDXBWCc6Mry1jqgjjB8cdMuhyY
asy0BmAHvla1d2H2f24cowz2GluVOqz/MgXeB03ECio7rm+0laBonKV4t6PIDYXV6+YjRIO20Nrjp6eSpgL/PobEKxSujNIVckbESXEdQpBD+

KWRhBkv3ivwmmg==

ESTE DOCUMENTO ES UNA REPRESENTACION IMPRESA DE UN CFDI

EFECTOS FISCALES AL PAGC
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HACIENDA $8sar

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor

REVA5010169J3

Folio fiscal

Nombre o razén social
del emisor

ARTURO REY VALLES

Fecha de expedicion

RFC del
receptor

CED920927MP5

Fecha
certificacion SAT

Nombre o razdn social del receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANOS

PAC que certifico

CE1259AD-64BC-4FF8-9050- 2025-11-12T18:44:41 2025-11- LSO1306189R5
43DC16A9D416 12T719:44:42
Total del CFDI Efecto del comprobante  Estado CFDI Estatus de cancelacion
$450.00 Ingreso Vigente Cancelable sin aceptacién
Imprimir
https://verificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx/default.as...EVA5010169J3&rr=CED9S20827MP5&tt=450&fe=HMkv+w== 14/11/25, 10:16 a.m.
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