GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA XXVIRP00Z
INFORME DE ACTIVIDADES

VI-2023-104-388

DEPENDENCIA U ORGANISMO: 104-SECRETARIA DE INNOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO
DEPARTAMENTO (EST. OPERATIVA): 10402001
NOMBRE DEL COMISIONADO: DANIELA JIMENEZ FIGUEROA NO. EMPLEADO:

1042923
ESTATUS PROCESO: PENDIENTE DE AUTORIZAR
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ORIGEN DEL GASTO i)
COMBINACION IMPORTE NETO
101-5137101001-37201-101-999999-000-000-10402001-311-2P009L1-C0101-E204T4-18-1110199-00000000 599.76
101-5137101001-37501-101-999999-000-000-10402001-311-2P009L 1-C0101-E204T4-18-1110199-00000000 518.70

TOTAL 1,118.46

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

IMPORTE NO TOTAL COMPROBADO:
EROGADO:
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CHIHUAHUA

GOBICERNDO DEL ESTADDO

RS Sipodemos

Fecha: 26 de julio de 2023
Nombre de la Dependencia Secretaria de Innovacién y Desarrollo Econémico
DATOS DE LA COMISION
Nombre del Beneficiario ( Nombre, Apellido Paterno, Apellido Materno): No de Empleado: No de viatico:
Daniela Jiménez Figueroa 1042923

DETALLE DE ACTIVIDADES REALIZADAS

Cobertura y acompafiamiento de titular de la SIDE en Caravanas de Emprendimiento en Delicias

PASAJES TERRESTRES
Factura Fecha Concepto Establecimiento Total
CLI30275264 10/07/23 Combustible Servicios Gasolineros de México OXXO Gas $ 600.00
Total $ 600.00
Cuenta presupuestal: 1 Llenar este campo con informacion de la pestafia cuentas presupuestales
PASAJES AEREOS
Factura Fecha Concepto Aerolinea Ruta del viaje Total
Total 3 =
Cuenta presupuestal: | Llenar este campo con informacidn de la pestaiia cuentas presupuestales
VIATICOS (HOSPEDAJE Y COMIDA) =
Factura Fecha Concepto Establecimiento Total
GRAS780 07/07/23 Consumo El Granero Delicias $ 567.00
L Total $ 567.00
Cuenta presupuestal: | Llenar este campo con informacién de la pestafia cuentas presupuestales
Declaro bafo protesta de decir verdad que fui enterado del objeto y/lcance de Ia
Comisién que d perie; que los datos contenidos en este forméto son ciertos y [Total Gastos $ 1,167.00
que estoy enterade de las sanciones a las que me puedo hacey'acreedor tanto por (-) Pasajes y Viaticos recibidos
el inctimy de la Ct comao por la falsedad de j6s datos tad Importe a reembolsar () ] 1,167.00

Autoriza Revisa
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istrativo Coordinadora de Entidades Paraestatales
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