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Nombre de la Dependenciz

INFORME DE GASTOS

Fecha : 29 de agosto de 2024

_DATOS DE LA COMISION

~ Nombre def Beneficiario ( Nombre, Apellido Pa

, Apellido Materno):

Sonia Patricia Carrasco Ollivier

_ DETALLE DE ACTIVIDADES REALIZADAS

VI-2024-104-471

NIVEL 1 POR ACOMPARAR A DIRECTOR GENERAL DE VINCULACION

COMISION OFICAL A CIUDAD JUAREZ PARA ATENDER REUNIONES CON ORGANISMOS EMPRESARIALES Y UNIVERSIDAD DE TEXAS EN EL PASO (UTEP) SE TOMA

Factura

Establecimiento

Cuenta presupuestal:

_Llenar este campo con informacién dg fa p

' PASAJES AF

a cuentas prasupuestala j

REOS

Fecha

Concepto

Aerolinea Ruta del viaje Total

Llenar este campo con informacion dela p a cuentas presuﬁuesmles

VIATICOS (HOSPEDAJE Y COMIDA) -

Fecha

Concepto Establecimiento
FPV7537 21/08/2024 Consumo COMERCIALIZADORA OCHO NUECES
Cuenta presupuestal:

Declaro bajs protesta de decir verdad que fui enterado del objeto y al de fa C

in qiie
desempefie; que los datos comtenidos en este formato son ciertos v que estoy enterado de fas Total Gastos $96.00
sanciones a fas que me puedo hacer acreedor tanto por el | limiento de la € sncoma  |(-) Pasajes y Viticos recibidos $ 96.00
por la falsedad de los datos asentados Importe a reembolsar (-) $ R
Autoriza Revisa Beneficiario(a)
<N\
'y

. Jaime Luciano Ferndfdez Chavez Lic. Sonia Patricia Carrasco Ollivier
if Asesor Tecnico

Jefa Departamenta Administrativo




COMERCIALIZADORA OCHO NUECES
CARR. CHIHUAHUA - CD JUAREZ KM 55 Fa Ctu l‘ a

CHIHUAHUA
CHIHUAHUA, CHIHUAHUA CP; 31630

RFC: CON191009TD5 29/ago./2024 14:41:33 | FPV7802

GOBIERNO DEL ESTADO CHIHUAHUA v~

VENUSTIANO CARRANZA 601
OBRERA, CHIHUAHUA

Chihuahua, Chih. CP: 31350

RFC: GEC981004RE5S 7

Domicilio fiscal: 31350

Régimen fiscal: 603/Personas Morales con Fines no Lucrativos

i ] ombe ] Umeu | unidades | precio | bescto. | _tmpore |
515

v

LATTE GRANDE Pieza 1 64.655172 64.66
90101700/Servicios de cafeteria HE7/Pieza

004 LECHE (CAFETERIA) Pieza 1 10.344828 10.34
90101700/Servicios de cafeteria HB7/Peza

7622210571410 MO TRIDENT XTC 10 S MENTA 13.6 G Pieza 1 7.758621 7.76
50161815/Goma de mascar HB7/Pieza

Cadena original del complemento de certificacién digital del SAT:

111, 11C2680059-BIE2-7243-81 E9-D2CAEAECDFFE | 2024-08-29T14:41:34 |SCD110105654|nKNoMxF7wDLCMYK?MMHst4YVhMIT + L+ 3RCUBXOUWWeHWnTHKgIteXheGRUBALSDPC+60xCB+ OPBwEutLmEEZZryaBUCEWFYKEKES/QzEWFUCVWATS4+2r0X
wulfILOddOmd4D0D464555TeTOIpSIBM 1 Wrbggkuz+ RBwcGiHpsGLWYWDMNewRe8FT53svaZrETDgMIKTFpVUXXLK1mYUKBPIhI+ DsZEZVbBQD3SMPID-+uLZHIB3RIcgiMNINXCY DImi LagispoQUUm7XremhmX 55 Tke0p+BDSFSEt4)Zvw2 1zNTEEpDeIUDEeX
+swe2l MCpaSAD0Y+2XmdBQg== |00001000000702501858 |

Sello digital del CFDI:

MKNGMXF7WD1CMYK7 MMHSAYVAMIT + L+ 3RrfCUEXOUWWeHWHKgItcXheGRUB4LSDPC + 6DXCB-+ OPBWSULLMEE Z2rya6UCEWFYKEK6/QZEWFUCVWAT S4+2r0XwuhTLOGJ0ma4DODA64555 TCTOipSI6m 1Wrbagkuz + RBWCGIHRSGLWYWDMNewReSFTS3
SvaZrETDgMSKTFOVUXXLKIMYUKBPINI-+DsZE2VbBQDI5PID-+uLZHIB3RIcgiMAINXCVDImi1agispoQUUM7XremhmX S5 TSP + BDSFSEIZvv2 1 2NTBEpDEIUDERX + swe2L MCPESADOY-+2XmdBQg ==

Sello digital del SAT:

idm & SkAuEAM 143+ EQHICUEAPXBKrIALGzybtyztXV4kVYF2WrC Lbinv7p/xEO +iNGWGWAWFVDIPENb X frItTol 9aWy P 3t00WsxiSkdVOFZT PZIK|7AL 3XDv2SPWIGTIhEPSGI TD4uAc2nDcCS g eOVUGbAXTGOW ++ 2xiWxBhpyMBi1Y5Qe3G6x457LIS0MvhaujBng
B6qdrvIoqum/BakKhXhacqO0ZwRDODKQW2pNIYLT +alKb+d3/DpoVxePNA2 1050 v SHLuvIYo1u2rClizicUiolg 1gbjL Goty vt +wIWdhwD + GrOVx6PSbyQXqIknERiHixsezCog ==

(Noventa y seis pesos 00/100 m.n.) Subtotal 82.76
002]IVA 16% 13.24

Método de pago: PUE/Pago en una sola exhibicidn
Forma de pago: 04/Tarjeta de crédito
Uso del CFDI: GO03/Gastos en general Total (MXN) L,,/ 96.00

Este documento es una representacién impresa de un CFDI. Folio del SAT: C2690059-89E2-7249-81E9-D2CAEAECDFFE
Fecha de certificacién: 29/ago./2024 14:41:34 Certificado del emisor: 00001000000515372683 Certificado del SAT: 00001000000702501858
Régimen fiscal del emisor: 601/General de Ley Personas Morales Lugar de expedicion: 31630 CFDI 4.0/Ingreso
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COMERCTAL IZADORA OCHO NUECES

CARR. CHIHUAHUA - LU JUHRET KM 55
CHIHUAHUA

CHIHUAHUA , CHIMUAHUA, Mexico CP: 31630
Tel.6141531925

**% VOUCHER OF VENTA sk
Banco operador: Banorte

T

Afiliacisn: 8923209

16/ago, /2024 08:02 Folio:Py23g200
Caja: CAJA 2 NELLY
Tarjeta: FRkRRbkkkERR 067
Tipo: DBDitG/Bancemer[vfsa
Vencimientp: 07/28
Autorizacisn: N6 (APROBADA )
N-mero de controf: 85274
Modo de entrada; CHIp
AID; ADD00000031010
AName:: BBVA VISA
TVR: 0080008000
TSI: E800
Terminalip: 275409406
Referencia: 730892194937
IMPORTE $96.00

AUTORIZADO CON FIRMA ELECTRUNIC g\
PAGADO E&
Faw "i%E A i

863

i Bk
03 ol 7




GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA X
OFICIOS DE COMISION A EMPLEADOS
RECIBO DE PASAJES Y VIATICOS

XXVIRP004_|

PROYECTO:
VI-2024-104-471
BUENO POR: 96.00 | MONEDA: MXN | ORIGEN CUENTA: VIATICOS CENTRALIZADOS | PERIODO: 2024
RECIBI DE: GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
LA CANTIDAD DE: NOVENTA 'Y SEIS CON 00/100 PESOS
POR CONCEPTO DE: COMISION OFICIAL A NAMIQUIPA A FERIA REGIONAL DE LA UTB
DEPENDENCIA U ORGANISMO: 104-SECRETARIA DE INNOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO
DEPARTAMENTO (EST. OPERATIVA): 10441001 - OFICINA DEL C. DIRECTOR GENERAL DE VINCULACION
FORMA DE PAGO: DEPOSITO | ESTATUS PROCESO: PENDIENTE DE AUTORIZAR
VIATICO AUTORIZADO PARA PAGO CENTRALIZADO POR LA UNIDAD ADMVA.:
VIATICO SOLICITADO POR: CARRASCO OLLIVIER, SONIA PATRICIA
COMISIdNADO: SON]A i’ATRICIA CARRASCO OLLIVIER PERIODO: 16-AGO-24 - 16-AG0O-24
ADSCRIPCION: CHIHUAHUA PUESTO: ASESOR TECNICO
TIPO TRANSPORTE: OFICIAL NO. EMPLEADO: 1048519
NO. ECONOMICO: NO. PLACAS:
TIPO BENEFICIARIO: EMPLEADO NOQ. CILINDROS: TOTAL DE DIAS: 1
ORIGEN DEL GASTO
COMBINACION IMPORTE NETO
101-5137101001-37501-101-399999-000-000-10441001-393-1U005B1-C0101-E204T4-18-1110199-00000000 96.00
KM A RECORRER: | _PRECIO/LITRO: |  COMBUSTIBLE: 0.00 | OTROS GASTOS: | CASETAS:
JUSTIFICACION: | TOTAL PASAJE: 0.00
FECHA FECHA NO. NO.NG- SIN TARIFA TARIFA TOTAL TOTAL TOTAL
INICIO TERMINO DIAS GHER :g’; DIA NOCHE DIA NOGHE
TA

MEXICO CHIHUAHUA NAMIGUIP 16-AG0-24 16-AGO-24 1 0 96.00 0.00 96.00 0.00 96.00

A-

NAMIQUIP

A

TOTAL VIATICO: 96.00

TOTAL: 96.00

ESTE VIATICO DEBERA SER COMPROBADO AL 100%, POR LO QUE ME COMPROMETO QUE AL TERMINO DE LA COMISION EFECTUARE LA COMPROBACION EN UN PLAZQ NO MAYOR DE
5 DIAS HABILES SIGUIENTES AL TERMINO DE LA MISMA, CONFORME A LOS NUMERALES 192 Y 193 DE LOS LINEAMIENTOS PARA EL EJERCICIO DEL PRESUPUESTO DEL GOBIERNO DEL
ESTADO DE CHIHUAHUA Y DE LA NORMATIVIDAD APLICABLE; MISMOS QUE FORMARAN PARTE DEL EXPEDIENTE UNICO DE COMISION A Ml NOMBRE, EL CUAL SE ENCUENTRA BAJO
EL RESGUARDO DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA CORRESPONDIENTE.

REVISO 17

BENEFICIARIO
FE 2 o DOMINGUEZ HERNANDE: URA ROCIO SOMIA PATRICIA CARRASCO OLLIVIER
DIRECTOR GENERAL JEFA DE DEPARTAMENTO
" ADMINISTRATIVO

OBSERVACIONES!
CONFUNDAMENTO EN LO DISPUESTO POR LOS ARTCULOS 27 FRACCION IIl, 28 FRACCION XVIl DE LA LEY DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA, ASI COMO EN LOS NUMERALES 41, 57, 152,
153, 263 Y 298 FRACCION X DEL REGLAMENTO DE LA LEY DE IMPUESTO SOBRE LA RENTA Y CON LA FINALIDAD DE CUMPLIR CON LA NORMATIVIDAD Y ADECUAR LOS PROCEDIMIENTOS
CONTABLES A MEDIOS ELECTRONICOS, EL REGISTRO DE LA PRESENTE OPERACION ES VIRTUAL, PARA EFECTOS DE ACREDITAR LA DEDUCIBILIDAD DE LOS GASTOS DEL GOBIERNO DEL
ESTADO DE CHIHUAHUA.

"2024, Afo del Bicentenario de la Fundacién del Estado de Chihuahua"
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104-SECRETARIA DE INNOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO
10441001 - OFICINA DEL C. DIRECTOR GENERAL DE VINCULACION
VI-2024-104-471

OFICIO DE COMISION

SONIA PATRICIA CARRASCO OLLIVIER
PUESTO: ASESOR TECNICO

10441001 — CHIHUAHUA

Presente:

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

Actividad: COMISION OFICIAL A NAMIQUIPA A FERIA REGIONAL DE LA UTB

Datos del vehiculo:

Num. Econémico: Tipo vehiculo: OFICIAL Modelo: Placas:
Lugar: Periodo:
NAMIQUIPA-NAMIQUIPA,CHIHUAHUA 16-AG0O-24 - 16-AG0O-24

ESTE VIATICO DEBERA SER COMPROBADO AL 100%, POR LO QUE ME COMPROMETO QUE AL TERMINO DE LA
COMISION EFECTUARE LA COMPROBACION EN UN PLAZO NO MAYOR DE 5 DIAS HABILES SIGUIENTES AL
TERMINO DE LA MISMA, CONFORME A LOS NUMERALES 192 Y 193 DE LOS LINEAMIENTOS PARA EL EJERCICIO
DEL PRESUPUESTO DEL GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA Y DE LA NORMATIVIDAD APLICABLE; MISMOS
QUE FORMARAN PARTE DEL EXPEDIENTE UNICO DE COMISION A MI NOMBRE, EL CUAL SE ENCUENTRA BAJO
EL RESGUARDO DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA CORRESPONDIENTE.

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




GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

XXVIRP001
DEPENDENCIA U ORGANISMO: 104-SECRETARIA DE INNOVACION Y
DESARROLLO ECONOMICO
OFICINA (EST. OPERATIVA): 10441001 - OFICINA DEL C. DIRECTOR
GENERAL DE VINCULACION
OFICIO DE COMISION: V1-2024-104-471

ANEXO

UNIDAD DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

POR ESTE MEDIO ME PERMITO CERTIFICAR LA COMISION EFECTUADA POR SONIA PATRICIA CARRASCO
OLLIVIER..

EN FECHA DEL: AL: EN LOS MUNICIPIOS Y/O CIUDADES:
16-AGO-24 16-AGO-24 NAMIQUIPA-NAMIQUIPA,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.

ATENTAMENT.
TIVO. Noiﬁaﬂ




GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA
INFORME DE ACTIVIDADES

VI-2024-104-471

XXVIRPOO2

DEPENDENCIA U ORGANISMO: 104-SECRETARIA DE INNOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO
DEPARTAMENTO (EST. OPERATIVA): 10441001

NOMBRE DEL COMISIONADO: SONIA PATRICIA CARRASCO OLLIVIER NO. EMPLEADO: 1048519
ESTATUS PROCESO: PENDIENTE DE AUTORIZAR

DETALLE DE ACTIVIDADES REALIZADAS (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)
Comsrén et o NHemiquipa a Expo Ferle, UTB 2624 - Ferjo de produche Raﬂ'fo\wlﬂ

RESULTADOS OBTENIDOS (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)

Vincolaci§n Gon Lla Unriversidod Teanoléqica de la Babicota el EcoStewio e la s\pe.
fointencic o ewnto d& Retiv Reyioal de Fiodvetes evgantzado por (o T,
CONTRIBUCIONES (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)

Qesane o de plogramd® de ewmprendimiento.

CONCLUSIONES (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)
Posibies (onenios A o Universid ol Tecnolegico de o Babicox 4 Secter Produciwe de o \'legxén
Atyoes o, codBCH.
ORIGEN DEL GASTO
COMBINACION

101-5137101001-37501-101-999999-000-000-10441001-393-1U005B1-C0101-E204T4-18-1110199-00000000

IMPORTE NETO

96.00
TOTAL 96.00

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD DEL OBJETO Y ALCANCE DE LA COMISION QUE DESEMPERNE. 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

COMPROBADO E

IMPORTE NO EROGADO: TOTAL COMPROBADO:

{Zﬂ\ (o —
| 1]

AUTORIZO \ REVISE, Qwﬂ?_?kﬁcmmo

FERNANQEZ CHAVEZ, JAIME LUCIANO DOMINGUEZ HERNANDEZ, LAURA ROCIO SONIA P 1A CARRASCO OLLIVIER

JEFA DE DEPARTAMENTO
ADMINISTRATIVO

"2024, Afo del Bicentenario de la Fundacién del Estado de Chihuahua"




