INFORME DE GASTOS

CHIHUAHUA

GOBIERND SEL ESTADO

Juntos .-
Sl podemos Fecha: 10 de octubre de 2024

Nombre de la Dependenci Secretaria de Innovacién y Desarrollo Ece ico

Nombre del Beneflmano {Nomb Apelndo .
PAOLA ROJAS HINOJOSA

IMPARTIR CONFERENCIA MAGNA EN EL EVENTO "MUJERES HACIENDO NEGOCIOS" QUE SE LLEVARA A CABO EL DIA 10 DE OCTUBRE EN EL LAGO
DI COMO, ORGANIZADO POR LA SIDE
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Autoriza

PAOLA ROJAS HINOJOSA
SECRETARIO DE INNOVACION Y DESARROLLO
ECONOMICO

08 0CT. 2024




OPERADORA DE HOTELES ITV
OHI170807815

1 5 L3

Hilton

7 - : . Serie del Certificaco del SAT:

GardenInn sl &

C hxhuahua Fec h;o‘z’ﬂ?ﬁ fl;Tg:ggl‘;ff?gcién:
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Cédigo Postal: 31216 Régimen Fiscal: 501

Exportacién: 01

Datos del Cliente Informacién Adicional

Razén Social: GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA Huesped: ROJAS, PAOLA il
RFC: GEC981004RE5 y L4 Fecha Llegada: 09/10/2024 /-"
Domicilio Fiscal:31350 - Fecha Salida: 10/10/2024

Régimen Fiscal:603 :

Uso CFDI: G0O3

Descripcion _ Descuento

__ Cantidad Unidad de Medida .
1.00 Hospedaje ROM 1,750.00 0.00 1,750.00

. Precio Unitario
90111800

SUBTOTAL 1,750.00
DESCUENTO 0.00
RET. IVA 0.00

LV.A . 280.00

1.S.H. 72.80

TOTAL FACTURA 2,102.80
SERVICIO 0.00

PAID OUT 0.00

GRAN TOTAL 2,102.80

Total Comprobante: DOS MIL CIENTO DOS CON 80/100 PESOS
Método Pago: PUE

Forma Pago: Efectivo

Moneda: NXN

Tipo de Cambio:1

UuID:
FAG003FA-1C45-4F8B-8CBC-7783EDBEBO10

SELLO CFD:
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.00]02{1?50.00|002|Tasa10.160000|280.00f_1750.00f002|Tasa|0.150000|280.00|280.00[1‘0|0.00!?2.80|I._S_I;_|_|§1. 5172.80]| .




GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA XXVIRPOOS
FORMATO DE DEVOLUCION

Chihuahua

SORIERNG DEL E5TADO

15/10/2024 12:23 PM

FOLIO DEVOLUCION 2024 - 219

R. A. Q48776
DATOS DEL EMPLEADO

NUMEROQ EMPLEADO 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.

NOMBRE PAOLA ROJAS HINOJOSA

RFC ROHP761120564

DEPARTAMENTO 10401001 - - OFICINA DEL C. DIRECTOR
ADMINISTRATIVO

DATCS DEL VIATICO

FOLIO VIATICO 2024 - 609

IMPORTE DEL VIATICO 4,885.65

IMPORTE COMPROBADO 2,102.65

IMPORTE DEVOLUCION 2,783.00

REFERENCIA DE CAPTURA 90487762

EMPLEADO PAOLA ROJAS HINOJOSA

PAGINA 1 DE 1



(ORIGINAL)
COMPROBANTE DE PAGO POR INTERNET

Nombre comercio: GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

Nombre cliente:
adilene cota
Referencia: Folio Internet;
20240503545544012233 20245035455

Folio 980800337
Fecha de pago: 15-10-2024
Hora de pago: 16:00
Autorizacioén: 690536
Importe: $2,783.00
Medio de pago: VISA/MASTERCARD

DOS MIL SETECIENTOS OCHENTA Y TRES PESOS 00/100 MXP

PAGARE NO NEGOCIABLE CON INSTITUCIONES DE CREDITO

Por este pagaré me obligo incondicionalmente a pagar a la orden del Banco acreditable el importe de este titulo.
Este pagaré procede del contrato de apertura de crédito que el Banco acreditante y el Tarjetahabiente tienen celebrado.



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

PROYECTO:
VI-2024-104-609

XXVIRP0O4_|

BUENO POR: 4,885.65 | MONEDA: MXN | ORIGEN CUENTA: VIATICOS CENTRALIZADOS C | PERIODO: 2024

RECIBI DE: GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

LA CANTIDAD DE: CUATRO MIL OCHOCIENTOS OCHENTA Y GINCO CON 65/100 PESOS

POR CONCEPTO DE: CONFERENCISTA MAGNA EN EL EVENTO "MUJERES HACIENDO NEGOCIOS" QUE SE LLEVARA A CABO EL DIA 10 DE
OCT. EN EL LAGO DI COMO, ORGANIZADO POR LA SIDE (ADSCRIPCION MEXICO)

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

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

FORMA DE PAGO: CHEQUE | ESTATUS PROCESO: PENDIENTE DE AUTORIZAR

VIATICO AUTORIZADO PARA PAGO CENTRALIZADO POR LA UNIDAD ADMVA :

VIATICO SOLICITADO POR: GONZALEZ BARRAZA, MARIA DE LOS ANGELES

DATOS DE LA COMISION
COMISIONADO: PAOLA ROJAS HINOJOSA PERIODO: 09-OCT-24 - 10-OCT-24
ADSCRIPCION: PUESTO:
TIPO TRANSPORTE: PUBLICO (FACTURA) NO. EMPLEADO:
NO. ECONOMICO: NO. PLACAS:
TIPO BENEFICIARIO: DIVERSOS NO. CILINDROS: TOTAL DE DIAS: 2
ORIGEN DEL GASTO
COMBINACION IMPORTE NETO
101-5138101001-38504-121-999999-000-000-104400071-393-1 U005B1-C0202-E204T4-18-1110199-00000000 4,885.65
DESGLOSE DEL PASAJE
KM A RECORRER. | RENDIMIENTO: 1.00 | PRECIO/LITRO- | COMBUSTIBLE: 0.00 | OTROS GASTOS: | CASETAS:
JUSTIFICACION: | TOTAL PASAJE: 0.00
DESGLOSE DE VIATICOS
PAIS ESTADO LOCALI- FECHA FECHA NO. NO. NO- SIN TARIFA TARIFA TOTAL TOTAL TOTAL

DAD INICIO TERMINO DIAS CHES :g‘; DIA NOCHE DIA NOCHE

TA

MEXICO CHIHUAHUA CHIHUAH 09-0CT-24 10-0CT-24 1 1 1,085.70 3,799.95 1,085.70 3,799.95 488565

UA-

CHIHUAH

UA

TOTAL VIATICO: 4,885.65

TOTAL: 4,885.65

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 92 Y 193 DE LOS LINEAMIENTOS PARA EL EJERCICIO DEL PRESUPUESTO DEL GOBIERNOQ DEL
ESTADO DE CHIHUAHUA Y DE LA NORMATIVIDAD APLICABLE; MISMO§ QUE FORMARAR PARTE DEL EXPEDIENTE UNICO DE COMISION A MI NOMBRE, EL CUAL SE ENCUENTRA BAJO
EL RESGUARDO DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA CORRESPONDIENTE,

AUTORIZO ' BENEFICIARIO
FERNANDEZ GAMBOA, ULISES PACLA ROJAS HINOJOSA
ALEJANDRO
SECRETARIO
OBSERVAGIONES:

CONFUNDAMENTO EN LO DISPUESTO POR LOS ARTCULOS 27 FRACCION Ill, 28 FRACCION XVIl DE LA LEY DEL IMPUESTO SOBRE LA RENTA, 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 FINALIDAD DE CUMPLIR CON LA NORMATIVIDAD Y ADECUAR LOS PROCEDIMIENTOS

SSONTABLES A MEDIOS ELECTRONICOS, EL REGISTRO DE LA PRESENTE OPERACION ES VIRTUAL, PARA EFECTOS DE ACREDITAR LA DEDUGIBILIDAD DE LOS GASTOS DEL GOBIERNO DEL
TADO DE CHIHUAHUA.

"2024, Afio del Bicentenario de la Fundacion del Estado de Chihuahua"




104-SECRETARIA DE INNOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO
10401001 - OFICINA DEL C. DIRECTOR ADMINISTRATIVO
VI-2024-104-609

OFICIO DE COMISION

PAOLA ROJAS HINOJOSA
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: CONFERENCISTA MAGNA EN EL EVENTO "MUJERES HACIENDO NEGOCIOS" QUE SE LLEVARA A CABO
EL DIA 10 DE OCT. EN EL LAGO DI COMO, ORGANIZADO POR LA SIDE (ADSCRIPCION MEXICO)

Datos del vehiculo:

Num. Econémico: Tipo vehiculo: PUBLICO Modelo: Placas:
(FACTURA)

Lugar: Periodo:

CHIHUAHUA-CHIHUAHUA, CHIHUAHUA 09-OCT-24 - 10-OCT-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.

AUTORIZO
FERNANDEZ GAMBOA, ULISES ALEJANDRO
SECRETARIO




GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA

XXVIRPOO1
DEPENDENCIA U ORGANISMO: 104-SECRETARIA DE INNOVACION Y
DESARROLLO ECONOMICO :
OFICINA (EST. OPERATIVA): 10401001 - OFICINA DEL C. DIRECTOR
ADMINISTRATIVO
OFICIO DE COMISION: V1-2024-104-609

ANEXO

UNIDAD DE SERVICIOS ADMINISTRATIVOS

POR ESTE MEDIO ME PERMITO CERTIFICAR LA COMISION EFECTUADA POR PAOLA ROJAS HINOJOSA..

EN FECHA DEL: AL: EN LOS MUNICIPIOS Y/O CIUDADES:
09-OCT-24 10-OCT-24 CHIHUAHUA-CHIHUAHUA,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.

ATENTAMENTE
SUFRAGIO EFECTIVO. NO REELECCION

AS}GRIZO
FERNANDEZ GAMBOA, ULISES ALEJANDRO
SECRETARIO

(")
b LN A




GOBIERNO DEL ESTADO DE CHIHUAHUA XXVIRPO02
INFORME DE ACTIVIDADES

VI-2024-104-609

DEPENDENCIA U ORGANISMO: 104-SECRETARIA DE INNOVACION Y DESARROLLO ECONOMICO
DEPARTAMENTO (EST. OPERATIVA): 10401001

NOMBRE DEL COMISIONADO: PAOLA ROJAS HINOJOSA NO. EMPLEADO: 0
ESTATUS PROCESO: PENDIENTE DE AUTORIZAR

DETALLE DE ACTIVIDADES REALIZADAS (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)
Tmpathr 0na conferenciu en el eyemto “Myyeres Haclendo Neaum.-.-." levado a

\ dia | cdubre del 2024
RESULTADOS OBTENIDOS (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES)

Se vw pcn;lts la tonfFevencia “L\s\—os para un MVeVo muﬂ&oﬂ en el evento “Mgd“c_s
- L > - ” -
Hociendo l\\e ocws  al twd) ag 00 mv m
CO!:.ITRIBUCIONES ESCRIPCION BR._EVE, .MAXIMO 250 CARACTERES)
mpariio” lu tonferencia “Lulos pare un nueve munde’ en el evenlto ‘“f-lude.vc.s Hu.uc.nr}.e

» A = B - P .
esocios” gl | [l oV Moy 500 em urias 4 empy
CONCLUSIONES (DESCRIPCION BREVE, MAXIMO 250 CARACTERES) N

o ”
Se lmpaﬂ'\d dna tonferencia en el evento “A‘.Uéc'(tb H‘*“‘“"‘-\Q !N""at’!“‘)! S, laf mlll’ I
1 My v -
ORIGEN DEL GASTO

COMBINACION IMPORTE NETO
101-5138101001-38504-121-999999-000-000-10440001-393-1U005B1-C0202-E204T4-18-1110199-00000000 4,885.65

TOTAL 4,885.65

DECLARO 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

COMPROBADO EN FACTURAS: IMPORTE NO EROGADO: TOTAL. COMPROBADO:
4 e _'.//
— - e i 3
[ 4——4 1 ¥ ."___,-
AUTDRIZO BENEFICIARIO
FERNANDEZ GAMBOA, ULISES ALEJANDRO PAOLA ROJAS HINOJOSA
SBECRETARIO
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