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PHOCURADURIA FEBERAL OE
PROTEGTION AL AMIVBHTE

PORMENORIZADO DE GASTOS

SUBDELEGACION DE INSPECCION Y VICILANCIA

NOMBRE DEL COMISIONADO:

C. ALEJANDRO GABRIEL CANABAL GOMEZ

LUGAR DE LA COMISION:

MUNICIPIO DE ESCARCEGA

PERIODO DE LA COMISION:

15 DE JUNIO DE 2022
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PARTIDA IMPORTE Ne. DE PARTIDA tMPORTE CONCEPTO FECHA
FECHA
FACTURA
$ 100.00 Consomé de Borrego | 15-06-2022
$150.00 Cecina enchilanchada | 15-06-2022
$100.00 Liguidos/Frutas 15-06-2022
OBSERVACION:
ATENTARENTE
C. ALEJANDRO GA NABAL GOMEZ
/ \
Declaro, bajo protesfa de decir la verdad, gue los datos contenidos en este formato son los solicitados y manifiesto tener
Conocimiento de las sanciones gue se aplicarian en caso contrario.
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Certificado de Transito

COORDINADOR ADMINISTRATIVG

SE AUTORIZA COMISION AL _L(éa@m, 2 b Csoe

DEL C.: - i) Conctred Ll _ SEGUN INSTRUCCIONES
CONFERIDAS POR EL C. DELEGADO, 5 hei . (wsve 5  Lovsrg. By L A MEDIANTE OFICIO
DE COMISION N.2 ﬁr—ﬂ-ﬁ /ﬁﬁﬁ/&uﬁj ~ e ZE DEFECHA /5~ J & | 2 &

SALIDA LLEGADA

) / / /

DIA MES ANO DA MES ARNO
CERTIFICO:
( SELLO )

LOCAL s
CERTIFICO QUE EL C.: .»A[««,,»J,e Cotre/ Coeehie? é%m rE

HA PERMANECIDO EN [Lugar o Cludad):
DURANTE LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAIOS ENCOMENDADOS POR USTED;SEGUN OFICIO DE

COMISION ANTES MENCIONADO,

LLEGADA SALIDA
‘¥ pen 2% 757
pia MES  ANO DIA  MES
CERTIFICO: -
, COML -
Meirie Gueman Af € SELLO ) |
(NOMERE, FIRMA Y PUESTO) B . Y
= S e T TRE VIV A
LOCAL A “RTARCESA AMBECHE

CERTIFICO QUE ELC.:
HA PERMANECIDO EN (Lugar o Ciudad): 3
DURANTE LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED SEGUN OFICIO DE

COMISION ANTES MENCIONADO,

LLEGADA SALIDA
/ / ) /
piA  MES ARO A MEes  afo
CERTIFICO:

{ SELLO )

(NCMBRE, FIRMA Y PUESTO)

FORANEQ

CERTIFICO QUE EL C.:
MA PERMANECIDO EN {Lugar o Ciudad):
DURANTE LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE L.OS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED,
SEGUN OFICIO DE COMISION ANTES MENCIONADO,

LLEGADA SALIDA
/ / / /
DIA MES ANO DIA MES ANO
CERTIFICO:

{ SELLO }

(NOMBRE, FIRMA Y PUESTO)

Avenida las Palmas, 5/N, Planta Alta, Col, La Ermita, C. P, 24020,
an Francisco de Campeche, Campeche, t: 01 (981) 81 52392, www.profepa.gob.rmx
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