PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE

DELEGACION CAMPECHE
PROFEPA SEMARNAT}
PROCURAIUATA FEDERAL DB SECEETARIA DE MEDIC AMBIENTE '
z‘*r:_u*raé:cmu AL AMBEENTE T RECURSOS NATURALES

e R e e e . = ¢ R E A S AN TURIDICA
NOMBRE DEL COMISIONADO: o LIC. WENDY LOPEZ RODRIGUEZ
LUGAR DE LA COMISION: . COMUNIDADES DE CHAMPOTON, CIUDAD DEL CARMEN, CAMPECHE
PERIODO DE LA COMISION: 24 DE NOVIEMBRE DE 2021

PARTIDA mMPorTE | No. DE EACTURA FECHA PARTIDA |  IMPORTE CONCEPTO FECHA
$120.00 | Desayuno 24/11/21
$150.00 { Comida 24/11/721
$50.00 Agua, refiesco 24711721
SUBTOTAL: 320.00
TOTAL $320.00
ATENTAMENTE
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LIC. WENDY LOPEZ RODRIGUEZ

Beclaro, bajo protesta de decii-la verdad, que los datos contenidos en este formato son los solicitadas y manifiesto tener, Capocimiento de las sanciones que se apiicarian en case
contrario,



EDIO AMBIENTE !

:
SUCHETARIA DU MEDIU AMDBIENTE Y BEovasGy HATURALLS

BROGURATIRIA ¥ .
BUOTENCHIN AL AMBIENTE

Procuraduria Federal de Proteccién al Ambiente
Delegacion Campeche

CERTIFICADO DE TRANSITO

COORDINADOR ADMINISTRATIVQ

. SEGUN INSTRUCCIONES

I)EL C.:
L¢. MEDIANTE

At :
CONFERIDAS POR BL C.

DE FECHA

?!\ L3

OFICIO DE COMISION N°_ VFPA 357 L/ Q02
SALIDA LLEGADA
/ / / /
DiA MES ANO DPIA MES ANO
CERTIFICO:

( SELLO)

. LOCAL
CERTIFICO QUE EL C.: SM gﬁﬂ,;&{ l‘“@ﬁ { EQ%@M 2
HA PERMANECIDO EN (Lugar o Ciullad): s e de €A el Conmen, Crnapecine

DURANTE LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS TNCOMENDADOS POR USTED, SEGUN OFICIO DE
COMISION ANTES MENCIONADO.

. LLEGADA SALIDA
24 4l ¢ Joal QY jae
DIA MES ANO DIA MES ANO

. CERT, FIC
'Jl/éb’?/(‘ fn}"@J 7 {/344(% df,

(a5 7'
(NOMBRE, FIRMA Y PUESTO)

LOCAL
CERTIFICO QUE EL C.: HA PERMANECIDO EN (Lugar o

Cindad):
DURANTE LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED, SEGUN OFICIO DI

COMISION ANTES MENCIONADOQ.

LLEGADA SALIDA
/ I ! /_
DIA MES ARNO DIA MES ANO
CERTIFICO:
{ SELLO )
(NOMBRE, FIRMA Y PUESTO)
FORANEO
CERTIFICO QUE EL C. HA PERMANECIDO EN

(Lugar o Cindad):
DURANTE LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE 1,08 TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED, SEGUN OFICIO DE

COMISION ANTES MENCIONADO.

LLEGADA SALIDA

/ / / l

DIA MES ARNO DIA MES ANO
CERTIFICO:

( SELLO )}

{NOMBRE, FIRMA Y PUESTO)

Avenids las Patimas, S/, Planta Alta, Col, La Ermita, C. P 24020,

San Franclsco de Carapeche, Campeche, Teléfono: 01 {281 BT 82392, Exl. 18169,




