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GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
INFORME DE ACTIVIDADES

XXVIRP002

VI-2022-104-675

DEPENDENCIA U ORGANISMO: 104-SECRETARIA DE INNOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO
DEPARTAMENTO (EST. OPERATIVA): 10441024

NOMBRE DEL COMISIONADO: GIL OSVALDO SANCHEZ CHAPARRO NO. EMPLEADO:
ESTATUS PROCESO: PENDIENTE DE AUTORIZAR

DETALLE DE ACTIVIDADES REALIZADAS (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)

ATENCION AL EVENTO "DIA DE LA MANUFACTURA", SUPERVISION DE LA OFICINA SARE Y ENTREGA DE EXPEDIENTES DE
REGISTRO DE MARCA A FOMENTO ECONOMICO

RESULTADOS OBTENIDOS (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)

ATENCION AL EVENTO "DIA DE LA MANUFACTURA", ATENCION A USUARIOS Y SEGUIMIENTO A LA OFICINA SARE Y
ENTREGA DE EXPEDIENTES

CONTRIBUCIONES (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)

REPRESENTACION DEL DIRECTOR DE EMPRENDIMIENTO Y DESARROLLO EMPRESARIAL EN EL "DIA DE LA MANUFACTURA",
SUPERVISION DE LA OFICINA SARE Y ENTREGA DE EXPEDIENTES DE MARCA A FOMENTO ECONOMICO

CONCLUSIONES (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)

REPRESENTACION DEL DIRECTOR DE EMPRENDIMIENTO Y DESARROLLO EMPRESARIAL EN EL "DIA DE LA MANUFACTURA",

SUPERVISION DE LA OFICINA SARE Y ENTREGA DE EXPEDIENTES DE MARCA A FOMENTO ECONOMICO
ORIGEN DEL GASTO

COMBINACION IMPORTE NETO

101-5137101001-37501-101-999999-000-000-10441021-391-1S050B1-C0101-E205T2-18-1110199-00000000

300.00
101-5137101001-37201-101-999999-000-000-10441021-391-1S050B 1-C0101-E205T2-18-1110199-00000000

399.97

TOTAL 699.97

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DEL OBJETO Y ALCANCE DE LA COMISION QUE DESEMPERE. QUE LOS
DATOS CONTENIDOS EN ESTE FORMATO SON CIERTOS Y QUE ESTOY ENTERADO 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.

NO. FACTURA FECHA PROVEEDOR IMPORTE
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INFORME DE GASTOS

CHIH{UAHU&

GORE

Fecha: 25 de octubre de 2022
Nombre de la Dependencia Secretaria de Innovacién y Desarrollo Econémico
DATOS DE LA COMISION
_ Nombre del Beneficiario ( Nombre, Apellido Patemno, Apellido Materno): | Ll 1] Node Empleado: _ Node viatico:
GIL OSVALDO SANCHEZ CHAPARRO 20129 675

_DETALLE DE ACTIVIDADES REALIZADAS

ASISTENCIA AL EVENTO DfA DE LA MANUFACTURA Y SEGUIMIENTO A OFICINA SARE CUAUHTEMOC

e o PASAJES TERRESTRES . . A
Factura Fecha Concepto Estableamlento g Total
SPIA 28217 21/10/2022 Combustible SUPER GASOLINERAS DE LA FRONTERA SA DE CV $
. EcTIEe D
Cuenta presupuestal: 101-5137101001-37201-101-999999-000-000-10441021-391-15050B1-C0101-E205T2-18-1110199-00000000
Factura Fecha Concep_‘_c__q ,,,, Aerolinea Ruta del viaje __Total
: » Total | $ -
Cuenta presupuestal: | Llenar este campo con informacion de la a pestafia cuentas presupuestales ey Y
e VIATICOS (HOSPEDAJE Y COMIDA) .
Factura Fecha Concepto Establecimiento e = _Total /
FAC73179 21/10/2022 Consumo LOS ARCOS PIZZERIA JUAN SCHMITT FEHR $ 315.00 |
htmmﬂ . Total H 1 $ T . 315.00_
Cuenta presupuestal: l . 101-5137101001-37501-101-999999-000-000-10441021-391-15050B1-C0101-E205T2-18-1110199-00000000
Declaro bajo protesta de decir verdad gue fui enterado dei objeto y slcance de fa / 4
Lomision gue desempedie; que los datos contenidos en este formato son cierfos §4 Total Gastos $ 715.00 | *
que estoy enterado de las sanciones a las que me puedo hacer acreedor tanto por ( ) Pé;é]gswyd Viaticos recibidos T ‘f T
el incumplimiento de ia Comisién como por ja falsedad de los datos asentados Importe a reembolsar (-) 3 715.00

Autoriza Revisa

N /
.P. Laura RocioDoshin ugz Hernandez
Jefa Departamento inistrativo




