+ MEDIO AMBIENTE

DESCGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

P~ N
PROFEPA
Fecha de
Elaboracion: 10/07/2024
Consecutivo ) by 692.2024
por Area:
Delegacion : BAJA CALIFORNIA SUR
Area de Adscripcidn: Subdireccion de Recursos Naturales
Comisionado: Mayoral Jordan Carlos Alberto
Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s)
Periodo: 09 de julio 2024
Lugar: Delegacion San Juan de Los planes , Municipio de La Paz, BCS
Fecha e CONGRPEY i . Importe Observaciones
09/07/2024 | consump de aliments:~ 7. $325.00
_— ey
15
S 325.00

Se anexa certificado de trénsito en original, del lugar comisionade .

Aténtamente/
/ /

C. Carlos ibei:t% Mayoral Jordan
Comisionado

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 casc de lo contrario.
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CARACTER DE ENCARGADA DE bE?ﬁACHO\Dﬁ' 1A OFICINA DE REPRESENTACION DE PROTECCION AMBIENTAL DE PROFEPA EN EL ESTADO
DE BAJA CALIFORNIA SUR.
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OFICINA DE REPRESENTACION DE LA SEMARNAT EN: C. DRA.

ANDREA MARCELA GEIGER VILLALPANDO CERTIEICAMOS QUE EL COMISIONADO PERMANECIC EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE 3E
CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTG DE LOS TRABAIOS ENCOMENDADOS POR USTED EN SU OFICIC No.
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