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PHOCUBATMIRTA PRI AL T3
PR TECCTION AL AMBIENTE

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

Fecha de
Elaboracién: 12/03/2018
Cuns‘ecutwu EOS - 0088
por Area:
Delegacion ; CHIHUAHUA
Area de Adscripcidn: SUBDELEGACION DE RECURSOS NATURALES
Comisionado: PARRA OGAZ ENRIQUE
Apellido Paterno Apellide Materno Nombre (s)
Periodo: 06 AL 08 DE MARZO DE 2018
Lugar: MUNICIPIO DE GUACHOCHI, CHIHUAHUA
Fecha Factura Folic Razén Social Importe Observaciones
06/03/2018 S/F ALMUERZO $80.00 Viaticos rurales
06/03/2018 S/F COMIDA $110.00 Viaticos rurales
06/03/2018 S/F CENA $57.50 Viaticos rurales
06/03/2018 S/F HOSPEDAIE $400.00 Viaticos rurales
07/03/2018 S/F ALMUERZC $100.00 Viaticos rurales
07/03/2018 S/F COMIDA $145.00 . Viaticos rurales
07/03/2018 S/F CENA $70.00 Viaticos rurales
07/03/2018 S/F HOSPEDAIE $400.00 Viaticos rurales
08/03/2018 S/F ALMUERZO $80,00 Viaticos rurales
08/03/2018 S/F COMIDA ; $120.00 Viaticos rurales
$1,562.50

Atentamente

Ing. Enrique-Parra Dgaz

~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 gue se aplicarian en caso de lo contrario.




PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE
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CERTIFICADO DE TRANSITO No.__ 10 86
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ORDENADA POR EL LIC. GUSTAVC;? RUBIO HERNANDEZ, DELEGAéO FEDERAL DEL ESTADO DE
CHIHUAHUA.
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