GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA XXVIRPOOZ |
INFORME DE ACTIVIDADES !

VI1-2023-104-277

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

IDEPARTAMENTO (EST. OPERATIVA): 10401001 i
'NOMBRE DEL COMISIONADO: JESUS STEVEN MENDOZA HERNANDEZ NO. EMPLEADO: 0 {
'ESTATUS PROCESO: PROCESO RESERVA

DETALLE DE ACTIVIDADES REALIZADAS (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)
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CONCLUSIONES (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES}
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ORIGEN DEL GASTO ' ) J |
COMBINACION IMPORTE NETO
101-5137101001-37201-101-999999-000-000-10400001-311-2P009L1-C0101-E204T4-18-1110199-00000000 1,326.24

TOTAL 1,326.24

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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DOMINGUEZ HE £2, LAURA ROCIO JESUS STEVEN MENDOZA HERNANDEZ
JEFA DE DEPARTAMENTO %

ADMINISTRATIVO .
"9023, Centenario de la muerte del General Francisco Villa™ F RN ‘ il
2023, Cien afios del Rotarismo en Chihuahua” e
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CHIHUAHUA

GOBIERNO DEL ESTADO

Juntos Sipodemos

INFORME DE GASTOS

Fecha:

24 de mayo del 2023

Nombre de la Dependenci

Secretaria de Innovacion y Desarrollo Econédmice

|DATOS DE LA COMISION

‘—'{Nombre del Beneficiario ( Nombre, Apellldo Paterno, Apellldc Materno):

No de Empleado:

|JESUS STEVEN MENDOZA HERNANDEZ

VI-2023-104-277

_HTDETAI.LE DE ACTIVIDADES REALIZADAS

TRASLADO DE LA SECRETRIA A CIUDAD JUAREZ, ELEMENTO DE SEGURIDAD / ADSCRIPCION CHIHUAHUA

_____ PASAJES TERRESTRES A R RS R
Factura Fecha Concepto Establecimiento TR T
FUET26454 23/04/2023 Combustible DISTRIBUIDORA GASO MEX $ 1,326.34
i ke Total $ _ 1,326.34
.—. El_!gnta presupuestal: | "___ j Llenar este campo con informacién de la Fegaﬁg ;y_entlai_g;g—ggau_qs_t_a_l_ﬁ SRS
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¥ Factura Fecha Concepto | Aerolinea Ruta del viaje Total
. | Total $ Bl
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Cuenta presupuestal: I Llenar este campo con informacion de la pestafia cuentas presupuestales ) s |
.De;dam bajo pmtesra de decir verdad que fui enterado del oly'eta Yy alcance de la
Comision que desemperie; que fos datos contenidos en este i son ciertosy | Total Gastos $ 1,326.34
que estay !:nterado de fassanc.ranes 7 las que me puedo hacer acreedor tanto por (-) Pasajes y Viaticos recibidos [ T
el incumy de fa C como por la falsedad de los datos asentadas _I!nporte a reembolsar (-) Tl '.;! i T _1__,_3-_26.34
//
| Auto i Revisa Beneficiario(a)
iel Ber‘l'i’t C.P. Laura Rocio Domjnguez Hernandez Jesiis Steven Mendoza Herndndez
; Dnrect inj tratwo Jefa Departamento Administrativo Beneficiario
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