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COMISION ESTATAL DE

li®
N° DE OFICIO DE COMISION: V-CEDH-373-2026 . SEFR ECHOS H -'M‘,!ANOS
W R W e
NOMBRE DE LA PERSONA MOYA BURROLA GUADALUPE b R Y
COMISIONADA: B ’ ﬂ J Vi A
7 ' m = T2 N -
PUESTO DE LA PERSONA PERSONAL ESPECTALIZADO ‘ i W J N
COMISIONADA: ‘ L &
UNIDAD ADMINISTRATIVA: DIRECCION DE CONTROL ANALISIS Y EVALUACION VY 7 | V. —w] |

|
BREVE RESUMEN DE LAS ACTIVIDADES REALIZADAS: Divarpi ot e
; F ) oy ; _ o ; orrettonae SETVICIoS Admimct e
Realizar valoraciones psicoldgicas al CE.RE.SO No.7, a fin de establecer una impresidén diagnostica, valorar estado mental ¥ éntyééistar
con objetivo de evaluar posible caso de violacién a derechos huamnos, por parte quejosa dentro del expediente CEDH:10s.1.19.08/2026 y
CEDH:10s.1.5.060/2026

RESULTADOS OBTENIDOS:

Favorables; se realiza de manera satisfactoria la intervencidén de entrevista y evaluacién psicologia por parte quejosa, correspondientes
al expediente CEDH:10s.1.19.08/2026 y CEDH:10s.1.5.060/2026

CONTRIBUCIONES AL ORGANISMO POR LA COMISION:

Colaboracién con el departamento de visitaduria en los expedientes de quejas sobre posibles violaciones a los derechos humanos, y las
cuales son interpuestas ante este organismo.

CONCLUSIONES :

Se cumplié con el objetivo de dicha actividad.

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.

N° DE FACTURA EECRA D= CONCEPTO PROVEDOOR TOTAL
FACTURA
90101801 11/06/2026 ALIMENTOS RONALDO ARTURO PORTILLO ORTIZ $600.00
$600.00
COREROEADO $690.00 THMPORTE $0.00 TomAL $600.00
EN FACTURAS: NO EROGADO: COMPROBADO :
\
\
\
b////' MOYA BURROLA GUADALUPE CARRAS VERA ALEJANDRO (/// ZUNIGA MONGE ERTKA \LARISSA LOPEZ PARRA RAFAEL
AUTORIZO 3 (‘\ e vise VALIDO
PERSONA COMISIONADA PERSONA SUPERIOR JERARQUICA N = DIRECTOR SERVICIOS

DE LA PERSONA COMISIONADA EN ADE “VIATICOS ADMINISTRATIVOS
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NOMBRE DE LA PERSONA

COMISTONADA: MOYA BURROLA GUADALUPE

PUESTO DE LA PERSONA

COMISIONADA : PERSONAL ESPECIALIZADO

ADSCRIPCION: CHIHUAHUA, CEIBUAHUA

PRESENTE :

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

ACTIVIDAD:

Realizar valoraciones psicolégicas al CE.RE.SO No.7, a fin de establecer una
impresién diagnostica, valorar estado mental y entrevistar con objetive de evaluar
posible caso de violacién a derachos huamnos, por parte quejosa dentro del
expediente CEDH:10s.1.19.08/2026 y CEDH:10s.1.5.060/2026

LUGAR DE LA COMISION: PERIODO:
CUAUHTEMOC 10/06/2026 10/06/2026

SE AUTORIZA LA COMISION DEL VIATICO MISMA QUE DEBERA DE SER COMPROBADA AL 100%
CONFORME AL CAPITULO III 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
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ATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
TUD DE PASAJE Y VIATICOS

FECHA : 08/06/2026

NO. OFICIO DE COMISION: V-CEDB-373-2026

Arraioatchenid
SUENO DOR - AT G VDS 600.00
RECIBI DE : COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANOS
LA CANTIDAD DE: SEISCIENTOS PESOS CON CERO CENTAVOS
Realizar valoraciones psicoldgicas al CE.RE.SO No.7, a fin de establecer una impresidn diagnostica,
POR CONCEPTO DE: valorar estado mental y entrevistar con objetivo de evaluar posible caso de violacidén a dexechos
huamnos, por parte quejosa dentro del expediente CEDH:10s.1.19.08/2026 y CEDH:10s.1.5.060/2026
UHIDAS DIRECCION DE CONTROL ANALISIS Y EVALUACION
ADMINISTRATIVA:
FORMA DE PAGO DEPOSITO-TRANSFERENCIA
DATOS DE LA COMISION
PERSONA
S AT MOYA BURROLA GUADALUPE
PUESTO DE LA
PERSONA PERSONAL ESPECIALIZADO igggzgu‘_m i 10/06/2026 10/06/2026
COMISIONADA: 5
ADSCRIPCION: CHIHUAHUA, CHIEUAHUA
TIPO DE
1AL
TRANSPORTE : orEC
NO. DE »
3 ror NO. DE PLACAS:
DESGLOSE DE VIATICOS
FECHA DE FECHA DE NO. DE TARIFA TARIFA
S LS e NICIO TERMING  DO- DB DIAS  yocmps ALIMENTOS HOSPEDAJE FOEAS
MEXICO CHIHUAEUA CUAUHTEMOC 10/06/2026 10/06/2026 d: 0 600.00 1,520.00 600,00
MEXICO CHIHUARUA
TOTAL VIATICO: $ 600.00
DESGLOSE DE PASAJE
KMS A RECORRER: No. DE CILINDROS 6 "} $ -
RENDIMIENTG KM/L 8 PRECIO/LITRO 24 — $ -
LTS. REQUERIDOS 0.00 COMBUSTIBLE:  GASOLINA @ s -
JUSTIFICACION: TOTAL PASAJE: § -
TOTAL: § 600.00

ESTE VIATICO DEBERA DE SER COMPROBADO AL 100% FOR LO QUE ME CCMPROMETO QUE AL TERMING DS LA COMISION EFECTUARE LA COMPN'JEAC/!(?N EN UN PLAZO NO MAYOR A § DIAS HABILES
SIGUIENTES A LA TERMINACION DE LA COMISION CONFORNE AL CAPITULO TII DEL BCUERDO 10/2024 MANUAL PARA EL OTCRGAMIENTD DE VIATICOS ¥ GASTCS CORRSSPONDIENTES, PARA LAS
PERSONAS SERVIDORAS PUBLICAS DE LA COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS HUMANCS DEL ESTADO DE CHIHUAHUA.

BL VEHICULO OFICIAL EN MENCICN, B£S PROSIEDAD DE LA COMISION ESTATAL DE LOS DERBCHOS HUMANOS, SE ASIGNA A LA PERSONA QUE REALIZA LA COMISION Y SE HACE RESPONSABLE DEL
USO ADECUADO DE LA UNIDAD DURANTE EL PERICCO SERALADD: CUALQUIER DARG, INFRACCICN O INCIDENTE OCRSIONADO FOR EL USO INADECUADOQ DEL VEHICULO ES RESPONSABILIDAD 0% LA
PERSONA COMISIONADA.
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PERSONA SUPERIOR
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RFC emisor:
Nombre emisor:
Folio:

RFC receptor:
Nombre receptor:

Cadigo postal del
receptor:

POORB821022N35 Folio fiscal:

RONALDO ARTURO PORTILLO ORTIZ No. de serie del CSD:

398 Serie:

CED920927MP5 Caodigo postal, fecha y hora de
COMISION ESTATAL DE LOS DERECHOS emision:

HUMANOS Efecto de comprobante:

31020 Régimen fiscal:

05A6F744-C060-4428-B093-E486A9E64BAB
00001000000705466117

A

31500 2026-06-11 13:51:15

Ingreso

Personas Fisicas con Actividades
Empresariales y Profesionales

Régimen fiscal Personas Morales con Fines no Lucrativos Exportacion: No aplica
receptor:
Uso CFDI: Gastos en general.
Conceptos
cu‘;:::rwr:?:ﬂo No. identificacién Cantidad Clave de unidad Unidad Valor unitario Importe Descuento Objeto impuesto
90101801 1.00 E48 Unidad de servicio 517.241379 517.241379 Si objeto de impuesto.
& = Tipo Tasa o
Descripcién | CONSUMO Impuesto Tipo Base Fasiar SCaobi Importe
IVA Traslado 517.241379 Tasa  16.00% 82.758621
i | de cuenta predial |
|
Moneda: Peso Mexicano Subtotal $517.24
0,
Forma de pago: Efectivo Impuestos trasladados  IVA  16.00% $82.76
Total $ 600.00

Método de pago:

Sello digital del CFDI:

Pago en una sola exhibicion

DfGLXV4yP1Kt0/RIdvzmB/7YR7TWEdHPzsZMU6Pi4S7zIRXPEWY euhW5tPcsVAw0BGiq0WoJk Tuf7 63NOB57 Guxy5KNQjiMiLUOXRUM7 QPXmEwzol6riGsVF Mil3SHNh3IzGHnQWbg3TcD
5X4DZhAW]IIUjM75s69UZ9hf/4wlg8h3Pvdj0Zckp6PEXKEfmgqaCm60ex9kVJ45JwBGIWPNh/LogaQMILBNF3jEE03SfkAlvJVvrqltewP/hbMtQF WbO0ZxTz94tn 1XtagtVuTinKMZERBmxWyW
58NvXg6euWZcK+bGLAyxEAAV3+We9Vr+t5uD5Yw20e7WHAXRTDs4g==

Sello digital del SAT:

eYO8Akz+kxtuc3NEubMmNoke 15JpJpr5m8Sxyl TB4D+4VBSQ0zQ5gzqvyRgOPSOzeFiu5inMRs/jj6BZxItb31iKLvhN41u0eBbdHZEcvkF4QI7eNgZbR76F Gkw4pQhk03P 1Nt2HcNo1J1ZePk
CtJzEh4snK8YHTKI3pytmd7plOKqFk53CLtwO36bEHUYFrE/MIf/NOOdvBsk+NmNPPuwmn90+rKzrBGel TigkZtdmaaBNrG8XNy7wUR9IP8VYzHBhCEIX4mxZijXI+H2agysJBqk5pgHMMPOFqp
hQkczk46f6wf4ZWQS9H4B1LpN+6R7dQsh8zylitRjubMLKN/yQ==
Cadena Original del complemento de certificacion digital del SAT:

|11.1]05A6F 744-C060-4428-B093-E486A9E64BAB|2026-06-11T13:51:22|SAT970701NN3|DfGLXV4yP 1Kt0/RldvzmB/7YR7WEdHPzsZMU6Pi4S7zIRXPE

WY euhW5tPcsV4w0BGiq0WoJkTuf763N0B57 Guxy5KjNQjiMiLuOXRuM7QPXmEwzol6riGsVFMil3SHNh3I1zGHnQWbg3TcD5X4DZhAW]jIIUjM75s69UZSh
f/4wlg8h3Pvdj0ZckpbPEXKEfmqaCm60ex9kVJ45JwBGIWPNh/LogaQMILBNnF 3jEE03STkAlvJVvrgltewP/hbMtQFWbO0ZxTz94tn1XtagtVuTinKMZERBmxW
yW58NvXgbeuWZcK+bGLdyxEAAV3+WedVr+t5uD5Yw20e7WHAXRTDs4g==|00001000000705250068||

SAT970701NN3 Fecha y hora de certificacion:
00001000000705250068

RFC del proveedor de certificacion: 2026-06-11 13:51:22

No. de serie del certificado SAT

Este documento es una representaciéon impresa de un CFDI Pagina 1 de 1



Hacienda

Secretaria de Hacienda y Crédito Publica

Version 4.5.1

Verificacién de comprobantes fiscales digitales por

internet

RFC del emisor

POOR821022N35

Folio fiscal

05A6F744-C060-
4428-B093-
E486A9E64BAB

Total del CFDI

$600.00

Nombre o
razon social del
emisor

RONALDO
ARTURO
PORTILLO
ORTIZ

Fecha de

expedicion

2026-06-
1R 3:51:1'5

Efecto del
comprobante

Ingreso

RFC del
receptor

CED920927MP5

Fecha
certificacion
SAT

2026-06-
11T13:51:22

Estado CFDI

Vigente

Nombre o razon
social del
receptor

COMISION
ESTATAL DE LOS
DERECHOS
HUMANOS

PAC que certifico

SAT970701NN3

Estatus de
cancelacion

Cancelable sin
aceptacion



BBVA

Comprobante de operacion

GENERAL

Nombre del establecimiento

REST TERRAZA
TRESMARIA

Fecha de operacion

10 Junio 2026

Aprobacion

431956

Afiliacion del comercio

4805485

- CUAUHTEMO

e I s Sy B R o R Ve
Direccién del establecimiento

AV AGUSIN MELGAR 2DOPIS

474, 31500, CIUDAD

CUAUHTEMOC CENTRO,
JAUHTEMOG CH.

Hora de operacion

16:36:22

Tarieta
Wodkok ook h ok ok *"9796

Institucion financiera

BBVA DEBITO

Con tu comprobante digital disminuyes el uso de papel

Gracias por cuidar el planeta.



