MEDIO AMBIENTE

g S,
PROFEPA

Delegacion :

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

Fecha de
Elaboracion: 09/06/2022
Consecutivo LM-011-2022

por Area:

BAJA CALIFORNIA SUR

Area de Adscripcién:

SUBDELEGACION DE RECURSOS NATURALES

Comisionado: RAMIREZ

MERCADO

MIGUEL ANGEL

Apellido Paterno

Apellido Materno

Nombre (s)

Periodo: 06, 07 y 08 DE JUNIO DE 2022.
Lugar: ISLA MAGDALENA, MUNICIPIO DE COMONDU, B.C.S
Fecha Concepto Importe Observaciones
06/06/2022 ALIMENTOS $  520.80
07/06/2022 | ALHMIENTOS o o $ 520.80
08/06/2022 a ALIMENTOS &= " /% | ¢ 52090
N JUN. X022 #ik
Jj— i A A
$ 1,562.50

Se anexa certificado de transito en original, del lugar comisionado .

mente

MIGUEL A»LL AMIREZ MERCADO
N,
Cofnisionado

Declaro, Bajo protesta de decir la verdad que los datos contenidos en este formato son los solcitados
y manifiesto tener conocimiento de las sanciones que se aplicarian en caso de lo contrario.
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3 MEDIO AMBIENTE PROFEPA Procuraduria Federal de Proteccion al Ambiente

Delegacion en Baja California Sur
Subdelegacion de Recursos

CERTIFICADO DE TRANSITO No < ﬂ ~( {\&l

LOCAL

COMISION A: ISLA MAGDALENA, MUNICIPIO DE COMONDU, BJA CALIFORNIA SUR. DEL C. MIGUEL ANGEL RAMIREZ MERCADO.
ORDENADA POR LA C. MTRA. PAMELA ROJAS SILVA. EN SU CARACTER DE ENCARGADA DEL DESPACHO DE LA DELEGACION DE PROFEPA
EN BAJA CALIFORNIA SUR.

WIDOS 2

ENCARGADA DEL DEPACHO DE LA'DELEGACION

SALIDA A oy LLEGADA
06 Jumio 2072 o < & W0 7022
DIA MES AR . RO FEDERAL DIA MES ANO
C-MTRA.PAMELARQJAS SILVA DELEGACION B.C.S, ~—CMTRA: PAM{Eﬂ QIAS SILVA
NOMBRE FIRMA ;qsu{o T NOMBRE FIRMA‘\S’LLO

S Wwa/ FORANEO - ‘,./

ISLA MAGDALENA MUNICIPIO DE COMONDU, B.C.S. A 8 DE JUNIO DE 2022 C. MTRA. PAMELA ROJAS SILVA CERTIFICAMOS QUE EL
COMISIONADO PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS
POR USTED EN SU OFICIO No. PFPA/10.1/125/2022, DE FECHA 01 DE JUNIO DE 2022.

LEGAD ) ALIDA
06 font b3 WAt 2022
DIA MES ARO DIA 7 %MES ANO
AUTORIDAD MUNICIPAL  Y2biCon a JIDAL 3

Z Zéc‘/m-w/o AL 4L l’@ii’ er o 2P

NOMBRE FIRMA Y SELLO NOMBRE FIRMA Y SELLO
FORANEQ - g
DELEGACION DE SEMARNAT EN: H. XV AYUNTA! : : C.MTRA. PAMELA ROJAS SILVA
CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO PERMANECIO EN ESTE L@éﬂwﬁN LAs’ FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE
LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED EN SU OFICIO No. | 451 DE FECHA
pbOv s \l Uisllio,
LLEGADA SALIDA
DIA MES ANO DIA MES ANO
ENCARGADO DE DESPACHO O AREA
NOMBRE FIRMA Y SELLO NOMBRE FIRMA Y SELLO

Ricardo
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