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e LIQUIDACION DE GASTOS

UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE PARRAL

FECHA 04/11//2024

N° OFICIO 1/703/2024

ANTICIPADOS $  450.00 DEVENGADOS

DATOS DEL COMISIONADO

NOMBRE Lic. Stephany Rocio Chavez Pineda

OFICIO DE COMISION

Asistir a la entrega de reconocimiento que hace la funcion publica por cumplir al 100% con las declaraciones de situacion

patrimonial.

—~ECHA DE SALIDA  05/11//2024 FECHA DE REGRESO 5-nov-24

No. DE DIAS 1

COMPROBANTES PRESENTADOS

HOSPEDAJE $0.00
ALIMENTACION $450.00
PEAJE
UBERITAXIS
COMBUSTIBLES $0.00
ESTACIONAMIENTO $0.00
OTROS
TOTAL $450.00
VIATICOS APROBADOS
DIAS 1 MONTO $450.00
CANTIDAD RECIBIDA $450.00
CANTIDAD COMPROBADA $455.00
DIFERENCIA -$5.00
SALDO:
FAVOR
CONTRA X REEMBOLSO -$5.00
< A4

P I SIONADO
Lic. Stephany RKRocio Chavez Pineda
AUTORIZA

Dra. Anna Elizabeth Chavez Mata




Nombre del Formato:

INFORME DE ACTIVIDADES

FECHA  04/11//2024
UNIVERSIDAD TECNOLOGICA DE PARRAL

Oficio de la Comisidn: 1/405/2024

Objeto de la Comisién: e _ U
Asisirir a la Primera reunion ordinaria de la Red Estatal de Enlaces de Género el dia viernes 28 de junio del presente en el

Salén 25 de Marzo en Palacio de Gobierno.

Resumen de los trabajos realizados (Breve Resumen)

Asisitir a la entrega de reconocimiento que hace la funcion publica por cumplir al 100% con las
declaraciones de situacion patrimonial.

"Declaro bajo protesta de decir verdad que fui enterado del objeto de la Comision que desempefié:
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 de
los datos asentados."

/(/&1"
irma de misionado
Lic. Stephany Rdcio Chavez Pineda

Certificacion

Certifico que la Comision arriba descrita, fue realizada de acuerdo al objeto de la misma, segin se
desprende del informe de actividades y evidencia documental presentada.
El superior jerarquico del comisionado

(X

M.C. Cyntimutiér\mz Corona

Directora de Vinculacién



