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Delegacion :

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

Fecha de
Elahoracidn:

Consecutivo
por Area:

BAIA CALIFORNIA SUR

27112025

LC-008-2025

Area de Adscripcién:

SUBDIRECCION DE RECURSOS NATURALES

Comisionado:

ROSALFS

ARROYO

EFREN

Apellido Paterno

Apellido Materno

Nombre (s)

Periodo: DEL 18 AL 21 DE NOVIEMBRE DE 2025
Lugar: CABC PULMO, DELEGACION DE LA RIBERA, MUNICIPIO DE LOS CABOS, B.CS.
Fecha Concepto importe Observaciones
18/11/2025 ALIMENTOS 5 650,00
16/11/2025 —AHMENTES— — &  &50.00
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Se anexa certificado de transito en original, del lugar comisionado .
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. EFREN ROSALES ARROYO
Comisionado

Declars, Bajo protests de decir la verdad que los datos contenidos en este formato son los solcitzdos v
manifiesto tener conocimiente de las sanciones que se aplicarian 2n caso de lo contrario.
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