- Medio Ambiente PROFEPA

;_ ¥ Secrsteria de Medlo Ambisnte y Recursos Naturales

Eecha De Elaboracion: 23 de Mayo de 2025

Mo. De Oficlo: PEPA/16.1/043-2025

Delegacion :

Area de Adscripcion:

PROCUBADLUDIA FEDERAL !.'-Z
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DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

DURANGC

SUBDELEGACHON DE RECURSOS NATURALES

Comisionado; DELGADD GUTIERRES OSCAR NOE
Apelliido Paterno Apellido Materno Nomzre [5]
Periodo: DFL 20 AL 21 DE MAYO DE 2025
Lugar: AREAS RURALES DEL MUNICIPIC) DE CUENCAME, DGO.
Fecha Factura Folio Razdn Social Importe Observaciones
20 DE MAYOQ DE 2025 M/A CERTIFICADO DE TRANSITO 5650.00 Alimentos ¥ Hospedaje
21 DE MAYD DE 2025 WN/A CERTIFICADO DE TRANSITO 5532500 Alimentos
TOTAL 5975.00

LGADO GUTIERREZ

omisionado

Diclaro, Bajo protesta de decir 1a verdad que los datos contenidos en este farmats son los solicitados y manifiesto tener conocimiento de

las sanclones que se aplicarian en caso de lo conftrario.
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PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE
CERTIFICADO DE TRANSITO

CERTIFICADO DE TRANSITO NO.

LOCAL

COMISION A:citen’s Tap)es del Moo, Coentnmé  peLC. _Oﬁan}:thﬁgIhﬂ.Lhm&
ORDENADA POR EL C. MEMMMME LA PROCURADURIA

FEDERﬁ.L DE PRGTECCiGM AL AMBIENTE EN EL ESTADO DE DURANGO
h EL COORDINADOR ADMINISTRATIVO

SALIDA LLEGADA
20 Mava 2028 21 Mavo 200
DiA MES ANO DIA MES ANO
NOMERE FIRMA SELLO ~NOMBRE EIRNA SELLD
) N FE}RJ&HE_D =]
500 Velurdersa y hnexess Mpio.Gonomé , Dop., A 21 pE Mayd o025
c.Lv. Jond L o YL CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO

PERMANECIO EN ESTE LUG EN LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMF‘LEMIENTD DE LOS
TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED EN SU OFICIO DE COMISION NO. PFPA/ :

DE FECHA __ 7] Q DE ﬁth DE20 1.5,

SALIDA LLEGADA

21 f’\qvéj 2015

CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO _ CARGO, NOMBFEE %‘M
2 - FORANEG BT e ——

DELEGACION SEMARNAT EN:

CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN,
PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED EN SU OFICIO DE COMISION
NO. PFPA/ , DE FECHA DE DEZ0_

LLEGADA SALIDA

DIA MES ANO DIA MES ANO

SUBDELEGADO ADMINISTRATIVO

CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO




