Delegacioén:

Area de Adscripcion:

Comisionado:

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

Fecha de
Elaboracién:

25/03/2024

Consecutivo

por

Area:

39

CHIHUAHUA

RECURSOS NATURALES

Sanchez

Castro

Manuel Antonio

Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s)
Periodo: 19 al 22 de marzo de 2024
Lugar: Ascencién, Chihuahua
Fecha Factura Folio Razén Social Importe Observaciones
$110.00 Desayuno
19/03/2024 $100.00 Comida
$425.00 Hospedaje
$90.00 Desayuno
20/03/2024 $90.00 Comida
$425.00 Hospedaje
$100.00 Desayuno
$120.00 Comida
21/03/2024
WL $100.00 Cena
$425.00 Hospedaje
$100.00 Desayuno
22/03/2024 $100.00 Comida
$90.00 Aguas y refrescos

$2,275.00

La comision se llevo a cabo en municipio
de Ascencién, Chihuahua, por lo que se
anexan 4 certificados de transito

Atentamente

Ll ..
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 que se aplicarian en caso de lo contrario.




WP e e G PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE
MEDIO AMBIENTE  PHOPLPA oFICINA DE REPRESENTACION EN EL ESTADO DE CHIHUAHUA
CERTIFICADO DE TRANSITO

. CERTIFICADO DE TRANSITO No.
COMISION A: A\(,/sm\ C M/w/l/}ua DEL C. }\/&V f\ﬂjﬂmu J/wc VZ (M Jff\>
ORDENADA POREL C. [ i\iz. M Ay, Craoie L ﬂ,erwJa r’(\(m UAA A2 \o obong

(\,«, \ Q,(\(Ud\\“‘m s de @ﬂ\ﬁ‘u& A Uv\/\b{,\b‘ R (ﬂ'/du CL U/JA Nr Mg

EL SUBDIRECTOR ADMINISTRATIVO

SALIDA LLEGADA
1) /.03 £ 21 a2 24
ANO DIA ES ANO
O £ ¢ ] /()"l
NOMBRE: ‘)p se Fose Senldiror-Ticar NOMBRE: 643, fu_Stuldlve, Vi
' FORANEO
A_20 DE __ LavZo DE__ 2028
c. duor Ay ot (et CERTIFICO QUE EL COMISIONADO,
PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS
TRABAIOS ENG MENDADOS POR UD. EN SU OFICIO DE COMISION No. __ (/%5 DE
FECHA Ky
LLEGADA SALIDA

ASCENSION, CHIH.
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CERTIFICADO DE TRANSITO No.
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PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS
TRABAJOS ) 7MENDADOS POR UD. EN SU OFICIO DE COMISION No. 03¢ DE
FECHA '
LLEGADA SALIDA

o
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PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS
TRABAJOS ;NC;)MENDADOS POR UD. EN SU OFICIO DE COMISION No. __ )24 DE
FECHA ((y )
LLEGADA SALIDA

SCENSION, CHIH. ,\S%WEN“SF.O' :ﬁ“cum
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