)
PROFEPA

PROCURADURIA FEIERAL 17E
PROTECCION AL AMBIENTE

Oficina de Representacion de Proteccion Ambiental:

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

Fecha de

Elaboracion: 05 de octubre de 2022

Consecutivo por

) SI1-015/22
Area:

BAJA CALIFORNIA SUR

Area de Adscripcion:

Subdireccion de Inspeccion Industrial

Comisionado: ZARAGOZA SAN GERMAN LIZBETH
Apellido Paterno Apellido Maternc Nombre (s)
Periodo: 04 de octubre de 2022
Lugar: Todos Santos, Municipio de La Paz, BCS
Fecha Concepto Importe Observaciones
04/10/2022 Consumo de alimentos $312.50
TOTAL i i

$312.50

Se anexa certificado de transito No. 08 de

fecha 04 de octubre de 2022 expedido por

la Delegacién de Todos Santos, Municipio
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de La Paz, BCS
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Atentamente
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9/

Lizbéth 2afa’éoia|,83/r1

German

Com)s16nado

Declaro, Bajo protesta de decir la verdad que los datos contenidos en este formato son los solicitados y
manifiesto tener conocimiento de las sanciones que se aplicarian en caso de lo contrario.



PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE
Oficina de Representacién de Proteccion Ambiental de la Procuraduria Federal
de Proteccién al Ambiente en el Estado de Baja California Sur

CERTIFICADO DE TRANSITO No._0 /A

, LOCAL . -
COMISION f(‘()) .S(ﬂnlé)) \/fh("ﬂ ] /J )-._ Pﬂé‘ gfr(\l /d/%b:r)a Sor

DELC. Liz /A “Luvenpo Zew San Jeeren U ORDENADA POR LA C. MTRA. PAMELA ROJAS SILVA
EN SU CARACTER DE £NCARGADADEL DESPACHO DE LA OFICINA DE REPRESENTACION DE
PROTECCION AMBIENTAL DE PROFEPA EN BAJA CALIFORNIA SUR.

ENCARGADA DEL DESPACHO DE LA OFICINA
DE REPRESENTACION DE PROTECCION AMBIENTAL DE LA PROFEPA
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C.Mtra. PAMELA ROJAS SILVA. LERTIFICAMOS Qué EL COMISIONADO PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN
LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS 105 ENCOME ADOS POR USTED
mgo No. PP/ (0.2 /2. 27, Jaby/z022 ) hro do 2022
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FORANEO
OFICINA DE SEMARNAT EN

C. Mtra. PAMELA ROJAS SILVA. CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO PERMANEE/{O EN ESTE LUGAR

EN LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR

USTED EN SU OFICIO No. DE FECHA
‘ |
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ENCARCADO DE DESPACHO O AREA
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