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PROCURADURTIA FHIDERAL DR
PROTECCION AL AMBIENTE

Delegacion :

Area de Adscripcién:

Comisionado:

Fecha de
Elaboracién:

DESCLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

09/12/2024

Consecutivo por
Area:

LPZ-161-2024

BAJA CALIFORNIA SUR

Subdireccién de Recursos Naturales

RUIZ SILVA

KIYOMI SAMAI

Apellido Paterno Apellido Maternc

Nombre (s)

Periodo: 04, 05 y 06 de diciembre de 2024
Lugar: Subdelegacion de San Evaristo, Municipio de La Paz, BCS
Fecha Concepto Importe Observaciones
04/12/2024 Consumo de alimentos $650.00
05/12/2024 Consumo de alimentos $650.00
06/12/2024 Consumo de alimentos $325.00
Y (‘v\l A%
TOTAL $1,625.00
Atentamente N\
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\4 A \(/ ,

Ing. Kiyomi Samai Ruiz Silva '\

Comisionado

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.



 MEDIO AMBIENTE | Trgms

SOS NATURALE I

CERTIFICADO DE TRANSITO No i - [15-74
r LOCAL

. )
COMISION ~ A: (\\.Ujdi (W aY W\ L\L NSO LB DEL C.
1 i\h \. il 551_ A D) \CM(ORDENADA POR LA C. DRA. ANDREA MARCELA GEIGER VILLALPANDO EN SU
CARACEER DE ENCARGADA DE DES#ACH\O_@LA OFICINA DE REPRESENTACION DE PROTECCION AMBIENTAL DE PROFEPA EN EL ESTADO
DE BAJA CALIFORNIA SUR.

ENCARGADA DE DESPACHO DE LA OFICINA DE REPRESENTACI@N
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C. DRA. ANDREA MARCELA GEIGER VILLALPANDO CERTlF'lCAMOS QUE EL COMISIONADO PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS

QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE L TRAB os ENCOMENDADOS POR USTED EN SU OFICIO No.
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NOMBRE FIRMA'Y SELLO NOMBRE FIRMA Y SELLO
FORANEO
OFICINA DE REPRESENTACION DE LA SEMARNAT EN: C. DRA.

ANDREA MARCELA GEIGER VILLALPANDO CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE
‘ CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAIOS ENCOMENDADOS POR USTED EN SU OFICIO No.
DE FECHA

LLEGADA SALIDA

! DIA MES ARO DIA MES ANO
‘ ENCARGADO DE DESPACHO O AREA

I‘ NOMBRE FIRMA Y SELLO NOMBRE FIRMA Y SELLO

ol. Los Qlives, C.P. 23040, Cd. La Paz, Mpio. La Paz, B.C.S.
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Felipe Carrillo
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