GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA 7 XXVIRPOO2
INFORME DE ACTIVIDADES

VI-2022-104-172

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

NOMBRE DEL COMISIONADO: JESUS EDUARDO CAMPOS SOLIS NO. EMPLEADO: 21574
ESTATUS PROCESO: PENDIENTE DE AUTORIZAR
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ORIGEN DEL GASTO
COMBINACION IMPORTE NETO

101-5137101001-37501-101-999999-000-000-1044 1022-391-1S050B 1-C0302-E205T2-18-1110199-00000000 4,600.00

TOTAL 4,600.00

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DEL OBJETO Y ALCANCE DE LA COMISION QUE DESEMPENE. 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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Factura Wil ; Fecha TEe=COMEEDto. |
Cuenta presupuestal: Llenar este campo con informacién de Ia\ﬁ
s e _ VIATICOS (HOSPEDAJE Y COMIDA) T .
Factura Fecha Concepto { Estable Total
A 1556 06/04/2022 Consumo RH La Morin, S.A. de CV.| : i 8 148.
3882 07/04/2022 Consumo Alimentos y bebidas Chope, SAde CV. i 3 301.00”]
166660 i 07/04/2022 Consumo Compariia Hotelera Lucerna, S.A. de CV. }‘ $ 299.00"]
166663 | 08/04/2022 Hospedaje Compaiifa Hotelera Lucerna, S.A. de CV. i $ 3,100.13/
166707 | 08/04/2022 Consumo Compafila Hotelera Lucerna, S.A. de C.V. i 3 390.0
! 08/04/2022 Consumo Cadena Comercial Oxxo, S.A. de CV: 5 122_.5_!
: Total X |18 4,360.63
Cuenta presupuestal: | Lienar este campo con mformaaon de la pestana cuentas presupuesta!es
Declare bojo protesta de decir verdad que fui anterado del ebjeto y alcance de ia
Comision que desempeiie; que Jos datos contenidos en este formato sen cicrios y | Total Gastos i 8 4,360.63
que estay enterado de las sanciones a las que me puedo hacer acreedor tanto por (~) Pasajes y Viaticos recibidos [ 4,600.00
el incumplimionte de la Comisidn como par la falsedad de los datos asentados Importe a reembolsar (-) 3 2393
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