MEDIO AMBIENTE

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

V.
PROFEPA
RECURMOLE I PR O Fecha de
Elaboracion: 27/01/2023
Consecutivo o7 6032023
por Area:
Delegacion : BAJA CALIFORNIA SUR
Area de Adscripcidn: Subdelegacion de Recursos Naturales
Comisionado: ROBLES HERNANDEZ ROBERTO CRISPIN
Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s)
Periodo: 26 de Enero de 2023
Lugar: El Sargento, La Ventana y Delegacion de San Juan de Los Planes, municipio de La Paz, B.C.S.
Fecha Concepto Importe Observaciones
26/01/2023 ______bebidas y Alimentos_ $ 312.50
P OC N
S 312.50

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

Ateptamente/

B.M. MVZ. ROBERTO-CRISP BLES\HERNANDEZ

. St
Comisionado

A

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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GECHETARIA DE MEDQIO AMBIENTE ¥ RECURSOS NATURALES

CERTIFICADO DE TRANSITO No. N -002

LOCAL
: M )
COMISION A: £\ Shraen TR v la ¥ , 0L ¢ Q0 Y2 Canpun Whle s bhaw ML 2
ORDENADA POR LA C. MTRA. PAMELA ROJAS SILVA EN SU CARACTER DE ENCARGADA DE DESPACHO DE LA OFICINA DE REPRESENTACION
DE PROTECCION AMBIENTAL DE PROFEPA EN EL ESTAPO DE BAJA CALIFORNIA SUR. -
l((&((f\ do Sen S ¢ Tone S, My Q@0 o Lvu&_l @ (>
ENCARGADA DE DESPACHO DE LA OFICINA DE REPRESENTACION
SALIDA LLEGADA
76 Cnoio 2023 2 ¢ 4,\(‘10 '/(l'(_,_’.)'
DIA MES ANO DIA MES ANO
: SILVA SILVA
" NOMBRE FIRMA Y SELLO
9 , FORANEO
Oclrgoced 1S nBundlalleney A 26 DE_Zng DE 202 % 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. 3 £ A /- DEFECHA 20 de €ncrd de 202

LLEGADA SALIDA
ﬂ/'. ) / Vi ,- 92/ Vo Ao
Al C VoVE Al | F A
DIA MES ANO DIA MES ANO
AUTORIDAD ISARIADO EJIDAL
DY PRI /C//?A ,  (Sm zt’ P DELEGACION pg/rr i (4 /«'7 G ./ > -
NOMBRE FIRMA Y SELLO SAN JUAN DE j0S PU‘\ NOMBRE FIRMA Y SELLO
FORANEO
OFICINA DE REPRESENTACION DE LA SEMARNAT EN: 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.

DE FECHA
LLEGADA SALIDA
DIA MES ANO DIA MES ANO
ENCARGADO DE DESPACHO O AREA
NOMBRE FIRMA Y SELLO NOMBRE FIRMA'Y SELLO
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VILLA
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FECHA DE NACIMIENTO
30/09/1974
|| SEXO M

NOMBRE
ORTIZ
ORANTES
DAMACIA
DOMICILIO
C SIN NOMBRE S/N
EJ JUAN DOMINGUEZ COTA 23230
LA PAZ B.CS.
- ave oe eLecTor ORORDM74093003M300
-+ OIOD740930MBSRRMO5 ~ ANO DE REGISTRO 1993 03

gstapo 03 municipio 003 seccion 0270
Locaupap 0419 emision 2019 wigencia 2029

ECRETARIO
STITUTON
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