MEDIO AMBIENTE |

SUOCHETARIA L MUDI AMBIENTE ¥ RECITRSOS HAVURALLS

PROGURADURIA FEDERAL D

BROTECCION AL AMBIENTE CAM PECH E

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

AREA: SUBDELEGACION DE RECURSOS NATURALES.
NOMBRE DEL COMISIONADO: PABLC ESTEBAN PUC VAZQUEZ

LUGAR DE LA COMISION: MUNICIPIOS DE ESCARCEGA, EN EL ESTADO DE CAMP.
PERIODO DE LA COMISION: 26 DE MARZO DE 2021

IMPORTE No. DE
PARTIDA FACTURA |FECHA PARTIDA |IMPORTE CONCEPTO FECHA
$70.00 CONSUMO DE AGUAS Y 26-03-2021
BEBIDAS HIDRATANTES
$115,00 DESAYUNO, HUEVOS AL | 26-03-2021
GUSTO, JUGG DE
NARANJIA Y CAFE
$130.00 ENSALADA DE MARISCO | 26-03-2021
Y CALDO DE PESCADO
SUBTOTAL ;}\ N SUBTOTAL: $ 315.00
Té? AL b 4 315.00
{WAY
i
|
9\ }( rol.3 t }/
B
C. PABLC ESTEBA%N AZQUEZ
Inspector

Declaro, bajo protesta de decir la verdad, que los datos contenidos en este formato sen los solicitados y manifiesto tener
Conocimiento de [as sanciones que se aplicarian en caso contrario,

Avaeiida tas Palmas, S/N, Planta Alta, Col. La Eriviita, €. P, 24020,
an Francisco de Campeche, Campeche, U 01 {981) 81 52392, www.profepa.gob.mx




Delegacién Campeche
Lbd. de Recursos Naturales

MEDIO AMBIENTE |

Certificado de Transit

COORDINADOR ADMINISTRATIVO

SE AUTORIZA COMISION AL __rirtoscs cicio /e Cstclrcesy e b

DELC_ Pelile  Suderfene pyr  Vatgew® ol SEGUN INSTRUCCIONES
CONFERIDAS POR EL C. DELEGADO, Prie b igigay Seorgle  fhe s MEDIANTE OFICIO
DE COMISION 7.2 - DE FECHA / / .
SALIDA o LLEGADA .
e pon fEaet e |03 il
DIA MES ARND DIA MES ARO
CERTIFICO:
{ SELLO )

LOCAL R . , )
CERTIFICO QUE ELC.: j/ G {// o St L /"@a, - gat
HA PERMANECIDO EN {Lugar o Cludad): it toat s i o 7 P s oS
DURANTE LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED, SEGUN OFICIO DE
COMISION ANTES MENCIONADD, i

., LLEGADA ) SALIDA o

ce phH g deld e g Ty el

DIA MES ANO, _— DIA MES ARD

™

CE ) ‘
-/:ﬂ o ((SELLO) it
(NOMBRE, IRMA Y PUESTO) T e
LOCAL
CERTIFICO QUEELC.:

HA PERMANECIDO EN (Lugar o Ciudad):
DURANTE LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPUMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADDS POR USTED, SEGUN OFICIO DE

COMISIGN ANTES MENCIONADOD.

LLEGADA SALIDA
_f / / /
DIA MES ARO ma mes  ARO
CERTIFICO:

{ SELLO }

{NOMBRE, FIRMA Y PUESTC}

FORANEQ

CERTIFICO QUEELC.:
HA PERMANECIDO EN (Lugar o Ciudad):
DURANTE LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED,
SEGUN OFICIO DE COMISIGN ANTES MENCIONADO.

LLEGADA SALIDA
/ / / /
pIA  MEs  ARO DA meEs  ARo
CERTIFICO:

{ SELLO )

{NOMBRE, FIRMA Y PUESTO)

Avenida las Palmas, S/N, Planta Alta, Col. La Ermita, C, P, 24020,
5an Francisco de Campeche, Campeche. tel: 01 (981) 81 52352, www.profepa.gob.mx




