“Defendiendo los derechos de todas y fodos”

s . BRNIRZARIO
COMISIEN ESTATAL DT

DERECHOS HEwANDS
SAM LUIES POTOR

Solicitud de viaticos 3VOC-0022/23
San Luis Potosl, 5.L.P., a 26 da sapllembre de 2023,

DRA. GISELLE CASTILLO S0LIs
DIRECCION GEMERAL ADMINISTRATIVA
PRESENTE. -

Le solicito la Elaboracion de Oficios de Comisién para:

Nombre del Personal que asiste a la Comisién:

1 Lic. José Cruz Morelos Torres, Visitador Adjunto

2 Lic. Margarita Marla Castillo Gonzdlez, Visitadora Adjunta
3.- Lic. Maria Silvia Garcla Vazquez, Investigadora "A’
4.- Lic. Rosalba Rodriguez Ramirez, Visitadora Adjunta
5.- Lic. Alejandro Garela Alvarado, Tercer Visitador General

Lugar de la Comisidn:
Tancanhuitz de Santos, 3.L.F.

Fecha de |a comisién del al 27 de _Septlembre dal 2023

Justificacién de la Comisién
Supervisién en Centro Penitenciario Estatal de Tancanhuitz de Santos, S.L.P.

Actividad de la Matriz de Indicadores de Resultados MIR del PBR

Numero de la actividad Nombre de la actividad de la MIR
2.7 Supervision a los Centros Penitenclarios Estatales

programados para este ajercicio.

Ademas, vehiculo oficial, recursos para los gastos de viaticos:
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FORMATO DE COMISION No.

2EME2A03T

FECHA:

MOMBRE DEL SERVIDGR PLIBLIC

Pamis SiLvis VAZOUEZ GaRcla

CLAVE PRESUIPLIESTAL:

DE LA COMISICHN:
WO, EMFLEAD: a3s FUESTC O CATEGORLA IMVESTIGADORA A"
LUGAR DE LA COMISICN: TANCANHUITE DE §ANTOS, 5LP,
M. DE Dlas 1 FEGHAS: | DEL 2TAa2 s AL 2T
NO. DE DIAS DE PERMNOCTAR o MO DIAS SN PERNOCTAR: 1

JUe ACACION DE LA COMISHON:

LLEVAR A CAED SUPERVISION DEL CENTRO PEMITENCIARID,

NUMERD ¥ NOMERE DE

LA ACTIVIDAD DE LA MATRELZ DE INDICADORES DE RESULTADDE A LA QUE CORRESPOMDE:

MOMERD: 27 ACTHIDND: Supenizitn a ins cantos penilenclanos astalales pOGrAMAGE pEra B818 almiein,
TARIFA DE VIATICOS:
TOTAL DE VIATICOS - 400,00
WIATICDS:
ALIMEMTOS 3 400,00 GASOLINA §
HOSPEDAJE 3 CASETAS &
3 400,00 g

POR COMPROBAR A LA CEDH.

CUATROCIENTOS PESOS 00100 M.N,

TRASLADO PARA REALIZAR LA COMISION:

1. VEHICULO DFICIAL PLACAS: DOH-11

A AUTORLS:

2 VEHICLUILO PARTICULAR PLACAS:

4 AN

SELLO DE LA INSTITUCION MUNICIPAL ESTATAL O FEDERAL

0 DE LA INSTITUCION MUNIEIPAL ESTATAL O FEDERAL

_. SELLC DE LA INSTITLICION MUMICIPAL ESTATAL O FEDERAL

SELLO DE LA INSTITUCICN MLINICIP,
L1
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_.J SAN LUIS POTOSI

? COMISION ESTATAL DE
DERECHOS HUMAMNOS

CEDH-RF-5:

FORMATO DE COMPROBACION DE VIATICOS
Y GASTOS DE TRASLADO EN COMISIONES

Mombre; LIC. MARIA SILVIA GARCIA VAZQUEZ

ificio de comisidn: INOC-0022723 Fecha de salida; 27-gan
: Fecha de regreso: 27-sep
1cion de comision Biasicion : A
s) de la comision: Tancanhuitz, S.LP, Dias sin pernocta: 1
INFORMACION GENERAL
Monto
Concepto asignado Total Comprobado Diferencia Evidencias SI | NO
5t £400.00 Alimentos: $237.00] £163.00 Seflo en Oficio
e Hospedaje: Informe de Actividades W
: Gasolina: Memorias Fﬂu@iﬁs:
Autobis Listas de Asistencia:
Casetas: Verificacion SAT
1 Otros: Facturas firmadas
ITAL DEPOSITADO| %400.00 $237.00 $163.00 Diros:
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olso| Reintegro |Comprobante Fecha Importe Banco SR Fimal
BWvW A Ohsarsadones:
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B100934 HOTEL QUINTAMAR 27/09/2023 | 270092023 $237.00
tos: §237,00
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""". cnupuunwf AUTORIZO
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FOLID FIBCAL: BCOARATOD-DECI-413F-AEAS-34BEAF ASACEY

EMISOR RECERTOR
HOMBRE: ALFONED MARTINEE QUINTANA NOMBERE; COMISION ESTATAL DE DERECHOSE HUMANDS DEL
RFC; FAACHAST 01 24P A iy MM._._-_DDmmn_mm-.ﬂHw.n.uI LLIS POTOS
REGIMEN FISCAL:  §12 - Personas Fisicas con Acividacss Empresarksies ,
Prnhaainnies i US0 CFOI: GO - Ganios #n ganerst

DOMICILIO RSCAL: TAIS0
REGIMEN FISCAL: 403 - Pasonas Momlas con Fines no Lucraivos

DATOS GENERALES

LUGAR EXPEDICION: To040 O COMPROBANTE; | - Ingraso
METODD DE PAGO:  PUE - Pago an ura safa sahikisin EXPCRTACION: 01 = o aplka
FORMA OE PAGO: 28 - Tarjeta da Qi MONEDA: BEH - Pasa Mexicana
1
CLAVE UMIDAD  CANT NO. D DESCRIPCIIN VALER UNITARK DEsC IMPORTE
S2101501 E4R .00 COMSUMD £304.31 %0.00 §304.31
EIETOWPUESTO 12 Siabjels de impussio IMPUESTOS TRABLADADDS 007 - VA Tasa 16.00 % 532,60
IHFORMACION
FECHA DE REGISTRO: 270002023
FECHA DE SALIDA: 2TI0AR0IA _._.n.mqr.ﬂ_n.zu ANy
OOSERVACIOMNES: Folios: A2 10088,
SUBTOTAL £304 31
Base 002 - A Tasa 165.00% 20 34
S0H: DOSCIENTOS TREINTA T SIETE PESOS, 00400 MEN 002 - A Tasa 16,00 % §37 50
IMPLUESTOS TRASLADADDS §IZER
SIMBOLO-GIA DE CLAVES DE CATALOGOS DEL SAT
CLAVE SAT DESGRIPCION TOTAL sar.o0
#010150% Resisuraniss
E48 genica unit
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RFC del emisor

MAQASTO124P Ad

Folio fiscal

BCO38A70-DBC3-413F-

AEAS-J46EAFASACEY

Total del CFDI

F237.00

Hombre o razdn social
diel emisor

ALFONSO MARTINEZ
CHUINTANA

Fecha de expedicidn

2023-09-27T17:53:44

Efecto del
comprobanie

Ingreso

RFC del receplor

CEDS20922MGE1

Fecha certificacion
SAT

2023-00-27T1 753,46

Estedo CFDI

Viganie

Mombre o razon social del
recepior

COMISION ESTATAL DE
DERECHOS HUMANDOS DEL
ESTADO DE SAN LUIS
POTOSI

PAC que certificd

L30O1306182R5

Estatus de cancelacion

Cancelable sin aceplacicn
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COILNEION ESTATAL NE ‘Defendiemnda fos derechas de lodas y lodos”

L]
-'-E DR ECH 05 HIFLAHCES
San LWI§ POTAR

INFORME DE COMISION

Comisionado: LIC, MARIA SILVIA GARCIA VAZQUEZ O30 lyrs. teiande
Bajo oficio de comision: 3VOC-0022/23

Periodo da comision: 27 de septiembre de 2023

Objetivo de la Comision: Se acudio a Centro Penitenciario Estatal de Tancanhuitz
de Santos, S.L.P. (traslado de personas privadas de |a libertad del sexo femenino
del Centro Penitenciario Estatal de SLP., al Centro Penitenciario Estatal de
Tancanhuitz, S.L.P.

INFORME DE ACTIVIDADES REALIZADAS

Artecedentes

Hacer referencla a la solicitud, o al programa operativo anual en 2l gue se contempla esta aclividad,
2 & la aclividad correspondiente a la Matriz de Indicadorgs de Resultados (MIR) del Presupuesto
basado en Resultados (PER).

Actividad 2.7

Fecha de la comision: 27 de septiembre de 2023

Mariano Mero Mo, 685, Col, Tequisquiapan

Lic/Maria Silvia Garcla Vizquez |
7 Investigadora "A"

San Luis Polosl, 5P, C.P. 78250 hitp A derecheshumanossipongs

Laca sin cosio B0026394055, Tel 444« 985000



