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INFORME DE COMISION Y/O COMPROBACION

FECHA DE ELABORACION: 1310/2025
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BREVE RESUMEN DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS: L e s

NUMBHE UE LA PEHSUNA LOS DERKECHOS HUMANOS
UJjlL- i
oHaoitn CAPACITADOR () C = 14 gen s
N X

Se acudio a jornada de salud mental

RESULTADOS OBTENIDOS:

CONTRIBUCIONES AL ORGANISMO POR LA COMISION:

CONCLUSIONES:

Que los NNA puedan reconocer y gestionar sus emociones.

PASAJE TERRESTRE -
TAXIS. UBER. AUTOBUS %

HOSPEDAJE Y ALIMENTACION 600.00
DECLAROC 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 ACREEDCR TANTO POR EL INCUMPLIMIENTO DE LA COMISION COMO POR LA FALSEDAD A LOS DATOS

ASENTADOS,
. FECHA DE |
N" DE FACTURA | CONCEPTO PROVEDOOR TOTAL
FACTURA |
F-9280 10/10/2025 ALIMENTCS Luis Martin Guzman Caballero $595.00
1 |
. | |
: | |
] [
|
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| ' i i
i
N $59500
IMPORTE
COMPROBADO TOTAL
$59500 NO $500
EN FACTURAS: COMPROBADO:
ERCGADD:

VALENZUELA LICON RAFAEL
VALIDO
DIRECTOR SERVICIOS
ADMINISTRATIVOS

Anz&t)’cunmna MELISSA LIZETH cuhmu%ﬂﬁm JuANCY
/ F iV de el

PERSONA SUPERIOR
JERARQUICA DE LA PERSONA
COMISICNADA

PERSONA COMISIONADA



V') COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
R A FICHA DE REINTEGRO DE VIATICO

N° DE OFICIO DE COMISION:

FECHA : 13f10/2025

V-CEDH-655-2025

NOMERE DE LA PERSONA COMISIONADA:

PUESTO DE LA PERSONA COMISIONADA

IMPORTE VIATICO-
IMPORTE COMPROBADO
IMPORTE REINTEGRADO,

Trarslerenca extosa
$5.00

Cuentaorigen

. MiCusnta Banamex *642

Cuonta desting

CAPACITADOR [A) C

60000
59500
500

Corpoluts & rwsiurce
TSI

C CEDH ** 7076/ 740
EANAME K » COMIION £57AAL [k LOS DERECHOS HUMANDS

Dates de la operacidn

Nl o de atozacin

Tipo op wrehcao

BBAITS

Parsona moral

A GUTIERREZ MELISSA LIZETH



- COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
OFICIO DE COMISION

FECHA: 07/10f2025
NO, OFICIO DE COMISION: V-CEDH-655-2025

COMISION ESTATAL DE
LOS DERECHOS HUMANOS

ARZAGA GUTIERREZ MELISSA LIZETH [Ii) El gaﬂgaiﬁg
INEVIE

PUESTO DE LA PERSONA DIRECCON DE 22
CAPACITADOR (A) C
COMISIONADA :

NOMBRE DE LA PERSONA
COMISIONADA:

ADSCRIPCION: CHIHUAHUA. CHIHUAHUA

PRESENTE:
Por medio del presente me permito informar a usted que sc le asigna a realizar la comision que

enseguida se detalla:

ACTIVIDAD:
Acudir a jornadas de salud mental
LUGAR DE LA COMISION: PERIODO:
CAMARGO 10/10/2025 10/10/2025

SE AUTCRIZA LA COMISION DEL VIATICO MISMA QUE DEBERA DE SER COMPROBADA AL 100%
CONFORME AL CARI{TULO Il DEL ACUERDO EJECUTIVO DE PRESIDENCIA 10/2024, POR MEDIO DEL
CUAL SE EMITE EL MANUAL PARA EL OTGRCAMIENTO DE VIATICOS Y GASTOS CORRESPONDIENTES,
PARA LAS PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS
HUMANOS DEL ESTADO DE CHIHUAHUA.

GU REZ Z NANCY

JEFA DEL DEPARTAMENTO DE CAPACITACION, PROMOCION Y DIFUSION



COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
SOLICITUD DE PASAJE Y VIATICOS

FELHA
NO. OFICID DE COMISION:

07/10/2025
V-CEDH-655-2025

BUENO POR :
RECIBIDE ;
gU\ CANTIDAD DE:

POR CONCEPTO DE:

UNIDAD
ADMINISTRATIVA:
FORMA DE PAGO

60000

COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS

#;NOMBRE?

Acudir a jornadas de salud mental

DEPARTAMENTO DE CAPACITACION, PROMOCION Y DIFUSION

DEPOSITO-TRANSFERENCIA

DATOS DE LA COMISION

PERSONA
ARZAGA GUTIERREZ MELISSA LIZETH
| COMISIONADA:
'PUESTO DE LA T ]
|PERSONA CAPACITADOR {A) C PERIODO DE LA COMISION: | 10/10/2025 | | 10/10/2025
|COMISIONADA:
ADSCRIPCION: CHINUAHUA. CHIHUAHUA
11PO DE
OFICIAL
TRANSPORIE:
NO. DE INVENTARIO.  OFICIAL NO. DE PLACAS:
[ DESGLOSE DE VIATICOS
FECHA D FI . DE F
PAIS LSTADO LOCALIDAD € ECHA DE HO. DE DIAS Neyoe ARIFA TARIFA TOTAL
INICIO TERMINO NOCHES  ALIMENIOS  HOSPEDAJE
MEXICO CHIHUAHUA CAMARGO 1 0 60000 152000 £0000
MEXICO CHIHUAHUA
T TOTALVIATICO: § 60000 |
DESGLOSE DE PASAJE
KMS A RECORRER, o Ho DE CILINDROS 6 "] s -
RENDIMIENTO KMAL a PRECIOLITRO 23 — 5 -
LS. REQUERIDOS 0.00 COMBUSTIBLE  GASOLINA F=4a] H -
JUSTIFICACION: TOTAL PASAJE: § -
== TOTAL 5 60000

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 I DEL ACUERDO 10/2024 MANUAL PARA EL OTORCAMIENTO DE VIATICOS
¥ CASTOS CORRESPONDIENTES. PARA LAS PERSOHAS SERVIDORAS PUDLICAS DE LA COMISION [STATAL DE LOS DERECHOS HUMANGS 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 PERICDO SERALADC: CUALQUIER DARO INFRACCION O INCIDENTE OCASICNADO POR EL USO INADECUADD
DEL VEHICULO ES RESPONSABILIDAD DE LA PERSCHNA COMISICHADA

TIERREZ

MELISSA LIZETH

AUIORIZO

Ay Gubor

GUTIERREZ

PERSONA COMISIONADA

PERSONA SUPERIOR
JERARQUICA DE LA

PERSONA COMISIONADA

VALENZUELA LICON RAFAEL

VALIDO
DIRECTOR SERVICIOS
ADMINISTRATIVOS



LUIS MARTIN GUZMAN CABALLERO

RFC: GUCLB20618NES

Tipo de Comprobante: | - Ingreso

Lugar de Expedicion: Av. Oscar Flores v Calle 200Nte No. SN Sector Norte
CI"33000

Delicias , Chihuahua . México

Régimen Fiscal: 626 - Régimen Simplificado de Confianza

Forma de pago 28 - Tarjeta de débito Folio F-9280
Método de pago PUE - Pago en una sola exhibicién Fecha 10/10/2025 15:31:29
Moneda: MXN - Peso Mexicano

Datos del cliente

Cliente: COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANDS
RF.C: CED920927MP5S Uso CFDI: GO3 - Gastos en general.
Domicilio: AV. ZARCO No. 2427 No. Int -, ZARCO, C.P. 31020, Chihuahua, Chihuahua, México

Régimen Fiscal: 603 - Personas Morales con Fines no Lucrativos

Cantidad Unidad Clave Clave Concepto [ Valor Descuentos Impuestos Importe
Unidad SAT Producto/Servicio Descripcién Unitario
" 90101501 - CONSUMO 002 - IVA -
i HB7 - P i ] .52
190 FiELS, xa Restaurantes RESTAURANTE 8o %40 82.96 318

Importe con letra:

QUINIENTOS NOVENTA Y CINCO PESOS 00/100 M.N. Subtotal 518.52
Impuestos Trasladados 82.96
Retencién ISR 6.48
Total 595.00

CFDI Relacionado:
Tipo Relacién: -
CFDI Relacionado:

Serie del Certificado del emisor 00001000000709840028

Folio fiscal 4FAB4CT7-23FB-4AA4-9A3F-808BBBD295D6
No. de Serie del Certificado del SAT 00001000000709182858

Fecha y hora de certificacién Octubre 10 2025 - 15:31:30

Este documento es una representacién impresa de un CFDI

Sello Digital del CFDi
GmO40p20Mg51fiyXeEKpnkNwmu33D2xps8NsjRIWUSLZVYYnHaZUSnTM113+7thK4jqO0rsZNcM]YnAGKIjkxkV+mfLQjskU+dM+
qxY¥sHpgH1ntGZPAbkwAbiBQBTWdtzgMq2GbI2aBXDGMnZ7yQ54eyMsOZUdYZfvWmlgmAesdrFRNtbkFx1zVqYRadbV+twedM1zqt
JXw+kTTDhJIck71Q4v8rdCoNkrLBVWXTT4h435219+BdVEenOtTXjOPE7WrQO80th1xgR+FycaC4d7qwnLm+b4mqygrClyng6lOb
yKh+2paQG2512P6/bPITm/02aa29hpHKwlmpBonkKQ==

Sello del SAT
YuylbBuTelwCvWM2BbBAUVTC5dQS55KTi6]66Ixzx2owIDscQlInWD+aWMRJjIBNIIZfuZKcTeURoSbFtOtyL3Nkegwa03Wsdrbmp
MWgOFCTWQdoSmYaflhb/wslsad9oGivisyWISmtSwM303IsIWPdbeZXk8793uNn3NCavWIxPVapF/MbakpRWHwtcpOMIHXDc7lcj
4)2e+GZ{EKEVCOXSxWax+HOx7Xkifw+xXZLdjvYQAhhnli+VootA3sfmwrlbzwyraBHIZalEsnAVTrQvhuKR1IfjURkneVSladI3
A4ZV7bgztYDdsaITEB+yQrtMIrfP+WixUwsToGI/Esg==

Cadena original del complemento de certificacidn digital del SAT

| 11.1]4FABACT7-23F8-4AA4-9A3F-808BBBD29506 | 2025-10-10T15:31:30 | MASDB10247C0 | GmO40p20Mg5 1fiyXeEKpnkNw
mu33D2xpsENsjR7wUSLZVXYnHaZUSNTM113+7thK4jqO0rsZNeMjYnABK ljkxkV+mfLQjsKU+dM+qx¥sHpqH1ntGZPabkwAbiBQB
TWdtzgMq2Gbl2aBXDGMnZ7yQ54eyMsOZUdYZfvWmlgmAesdrFRNtbkFx12VgYRadbV+tweIM1zqt/Xw+kTTDh)Ick71Q4vBrdCoN
krLBvWXTT4h435219+BdVEenOtTHjOPETWrQ0B0th1xgR+FycaCad7qwnlm+bdmgygrClyng6lObykh+2paQG251ZP6/bPITm/02
3a2%hpHKwLmp6onkKQ==|00001000000709182898] |



13/10/25, 8:30 a.m. Verificacion de Comprobantes Fiscales Digitales por Internet

HACIENDA  88sar

Verificacion de comprobantes fiscales digitales por internet

RFC del emisor Nombre o razén social
del emisor

GUCL820618NES LUIS MARTIN GUZMAN
CABALLERO

Folio fiscal Fecha de expedicion

4FABA4C77-23F8-4AA4-9A3F- 2025-10-10T15:31:29
808BBBD295D6

Total del CFDI Efecto del comprobante

$595.00 Ingreso

https:/iverificacfdi.facturaelectronica.sat.gob.mx

RFC del receptor

CEDS20927MP5

Fecha certificacion
SAT

2025-10-
10T15:31:30

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razon social del
receptor

COMISION ESTATAL DE LOS
DERECHOS HUMANOS

PAC que certifico

MAS0810247C0

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceptacion

Imprimir

171



