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GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
FORMATO DE DEVOLUCION

Este Comisionado no estaba dado de alta como EMPLEADO al momento de la elaboracion del

Viatico , por lo que debera capturar su NOMBRE y RFC tal como aparecen en este Formato.

MANUEL ALAN HERRERA BOJORQUEZ
10401001 - - OFICINA DEL C. DIRECTOR
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GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
OFICIOS DE COMISION A EMPLEADOS
RECIBO DE PASAJES Y VIATICOS XXVIRPOOS

VI[-2021-104-552

BUENO POR: 5,260.00 MONEDA: ORIGEN CUENTA:VIATICOS CENTRALIZADOS PERIODO:2021
MXN

RECIBI DE:GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

LA CANTIDAD DE: 5,260.00 PESOS

POR CONCEPTO DE: TRASLADO DE LA SECRETARIA - ELEMENTO DE SEGURIDAD / ADSCRIPCION CHIHUAHUA

DEPARTAMENTO (EST. OPERATIVA):10401001-OFICINA DEL C. DIRECTOR ADMINISTRATIVO

FORMA DE PAGO:DEPOSITO | ESTATUS PROCESO:RESERVADO

VIATICO AUTORIZADO PARA PAGO CENTRALIZADO POR LA UNIDAD ADMVA.:

VIATICO SOLICITADO POR:CHACON ALFAROQ, JESSICA ANDREA

DATOS DE LA COMISION
COMISIONADO:MANUEL ALAN HERRERA BOJORQUEZ PERIODO:17-DIC-21-18-DIC-21
ADSCRIPCION: PUESTO:
TIPO TRANSPORTE:OFICIAL NO. EMPLEADO:
NQO. ECONOMICO: NO. PLACAS:
TIPO BENEFICIARIO:EMPLEADOS OTROS | NO. CILINDROS:8 TOTAL DE DIAS:
ORIGEN DEL GASTO
COMBINACION IMPORTE NETOQ
101-5137101001-37501-101-899999-000-000-10422001-371-2F011C1-C0102-E206T2-18-1110121-00000000 2,600.00
101-5137101001-37201-101-999999-000-000-10422001-371-2F011C1-C0102-E206T2-18-1110121-00000000 2,660.00
DESGLOSE DEL PASAJE
KM A RECORRER:700__| RENDIMIENTO:5 [ PRECIO] LITRO:19 [ COMBUSTIBLE:2660 [ OTROS GASTOS: [ CASETAS:
JUSTIFICACION: [ TOTAL PASAJE:2660
DESGLOSE DE VIATICOS
PAIS ESTADO LOCALIDAD FECHA INICIO FECHA NO. NO. NOCHES TARIFA TARIFA TOTAL TOTAL TOTAL
TERMINO DIAS DIA NOCHE DIA NOCHE
MEXIC | GCRINUAHUA JUAREZ- 17-DIC-21 18-DIC-21 1 1 600.00 2,000.00 £00.00 2,000.00 2,600.00
0 JUAREZ

TOTAL VIATICO:2,600.00

TOTAL:5,260.00

4 M /
N he e we ¢

mﬁg BENEFICIARIO
DOMINGUEZ HER 7, LAURA ROCIO MANUEL ALAN HERRERA BOJORQUEZ =~ |
JEFA ADMINISTRATIVA : ~—

OBSERVACIDN 2 3
CONFUNDAMENTO EM LO DISPUESTO POR LOS ARTCULOS 27 FRACCION III, 28 FRACCION XVIl DE LA LEY DEL IMPUESTO SDBRE LA‘REN;FA,“-ASI\ COMO EN LOS

NUMERALES 41, 57/152, 153, 263 Y 299 FRACCION X DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE IMPUESTO SOBRE LA RENTA Y CON LA""FIN}XLIUAB‘ PE CUMPJ.}R “CON LA
NORMATIVIDAD Y DECUAR LOS PROCEDIMIENTOS CONTABLES A MEDIOS ELECTRONICOS, EL REGISTRO DE LA PRESENTE OPERﬁCIGN{ES"’C’jRTUA P.é EFECTOS
DE ACREDITAR LA DEDUCIBILIDAD DE LOS GASTOS DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA.
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104-SECRETARIA DE INNOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO
10401001 - OFICINA DEL C. DIRECTOR ADMINISTRATIVO
VI-2021-104-552

OFICIO DE COMISION

MANUEL ALAN HERRERA BOJORQUEZ
PUESTO:

10401001 — CHIHUAHUA

Presente:

Por medio del presente me permito informar a usted que ha sido designado para realizar la comisién que enseguida se
detalla:

Actividad: TRASLADO DE LA SECRETARIA - ELEMENTO DE SEGURIDAD / ADSCRIPCION CHIHUAHUA

Datos del vehiculo:

Num. Econémico: Tipo vehiculo: OFICIAL Modelo: Placas:
Lugar: Periodo:
JUAREZ-JUAREZ CHIHUAHUA 17-DIC-21 - 18-DIC-21

Se autoriza la comisidn del vidtico misma que deberd ser comprobada al 100% conforme al articulo décimo séptimo del
acuerdo 001/2017 de las medidas de austeridad y racionalidad del gasto publico en el Estado de Chihuahua y de la
normatividad aplicable; mismos que formaran parte del expediente Unico a nombre del comisionado bajo la responsabilidad
de la Unidad Administrativa de esta Dependencia.

Al término de la comisién, debera usted rendir su informe de actividades.




DEPENDENCIA U ORGANISMO:  104-SECRETARIA DE INNOVACION Y
DESARROLLO ECONOMICO

OFICINA (EST. OPERATIVA): 10401001 - OFICINA DEL C. DIRECTOR
ADMINISTRATIVO

OFICIO DE COMISION: VI-2021-104-552

ANEXO

UNIDAD DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

POR ESTE MEDIO ME PERMITO CERTIFICAR LA COMISION EFECTUADA POR MANUEL ALAN HERRERA
BOJORQUEZ..

EN FECHA DEL: AL: EN LOS MUNICIPIOS Y/O CIUDADES:
17-DIC-21 18-DIC-21 JUAREZ-JUAREZ,CHIHUAHUA

DE LA CUAL SE DIO CUMPLIMIENTO DE FORMA SATISFACTORIA Y SE ACREDITA A TRAVES DEL INFORME DE
COMISION CORRESPONDIENTE, MISMO QUE SE ANEXA AL PRESENTE.

LO ANTERIOR DE CONFORMIDAD CON LA NORMA VIGENTE PARA EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS LOCALES,

VIATICOS NACIONALES, VIATICOS INTERNACIONALES Y PASAJES EN COMISIONES OFICIALES, PARA LAS
DEPENDENCIAS DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA.

SuU

DIRESTOR ADMIMFSTRATIVO




GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
INFORME DE ACTIVIDADES

VI-2021-104-552

XXVIRPOQ2

DEPENDENCIA U ORGANISMO: 104-SECRETARIA DE INNOVACION % DESARROLLO ECONOMICO

DEPARTAMENTO (EST. OPERATIVA): 10401001
NOMBRE DEL COMISIONADO: MANUEL ALAN HERRERA BOJORQUEZ
ESTATUS PROCESO: RESERVADO

NO. EMPLEADO: 0

DETALLE DE ACTIVIDADES REALIZADAS (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)
SE CANCELO LA COMISION

RESULTADOS OBTENIDOS (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)
SE CANCELO LA COMISION

CONTRIBUCIONES (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)
SE CANCELO LA COMISION

CONCLUSIONES (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)
SE CANCELO LA COMISION

ORIGEN DEL GASTO
COMBINACION
101-5137101001-37201-101-999999-000-000-10422001-371-2F011C1-C0102-E206T2-18-1110121-00000000
101-5137101001-37501-101-999999-000-000-10422001-371-2F011C1-C0102-E206T2-18-1110121-00000000

IMPORTE NETO

2,660.00
2,600.00

TOTAL 5,260.00

DECLARC 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

T

IMPORTE NO
EROGADO:

ﬂ
Rézgstj
DOMINGUEAHERNANDEZ, LAURA
OCl
JEFA ADMINISTRATIVA
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BENEFICIARIO
MANUEL ALAN HERRERA
BOJORQUEZ

SJURNIEL

DIRECTOR AD!I TRATIVO

TOTAL COMPROBADO:




