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PROCURADURIA FEDYRAL
M PROTECCION AT AMEBIENT?

| _'J..Ui NURNIZEA x'_‘r - _ = GAS | ,j
AREA: SUBDELEGACION DE INSPECCION DE RECURSOS NATURALES
NOMBRE DEL COMISIONADO: |[JUAN EMILIO CAMACHO ROCHA
LUGAR DE LA COMISION: AREAS RURALES DEL MPIO. DE PUEBLO NUEVO, DGO.
PERIODO DE LA COMISION: DEL DIA 30 DE ENERO DE 2016
CON DOCUMENTACION -
COMPROBATORIA SIN DOCUMENTACION COMPROBATORIA
PARTIDA IMPORTE No. DE FECHA PARTIDA IMPORTE CONCEPTO FECHA
FACTURA
37901 $ 120.00 DESAYUNO 30/01/2016
37901 $192.50 COMIDA 30/01/2016
SUBTOTAL:
SUBTOTAL: 312.50
TOTAL $312.50
ATENTAMENTE
7 A :
S X
C. JUAN EMILIO CAMAGHO ROCHA L.R.l. NORA MAYRAYOFRA DE LA P
/ INSPECTOR' DELEGABA

Declaro, bajo protesta de decir la verdad, que los datos contenidos en este formato son los solicitados y
manifiesto tener conocimiento de las sanciones que se aplicarian en caso contrario.



PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE
CERTIFICADO DE TRANSITO

CERTIFICADO DE TRANSITO No.

LOCAL
COMISION A:_ji (3 o = 1him 5l DELC. .\ usrs [fisdi LN (B fdac by A
AT LT, ORDENADA
POR C.\ 21. &opdAa AV Ba  loedns DELEGAD / FEDERAL DE LA PROFEPA EN EL ESTADO DE
N \n DAz DURANGO
EL COORDINADOR ADMINISTRATIVO.
SALIDA LLEGADA
‘ e % . ; ~
DIA MES ANO DIA MES ANO
NOMBRE FIRMA SELLO NOMBRE FIRMA SELLO
. F ORANEDO
‘ A \ ‘ Ao ’% I ,\': { \\\ I ‘.) , A D e A B i DE ": T "' 3 DE 20 ! &y
Ci2i, £Lon AV 2o siElrd Be la 247, CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO,

PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS
TRABAJOS  ENCOMENDADOS POR ub., EN SuU OFICIO DE COMISION No.

PFPA// (s 2 fnfs Coma [ balY DE FECHA “Y DE [ZA3 5 A DE 20/ ;
s /

SALIDA LLEGADA

DIA MES % i » ANO DIA

No e\

T AT
CARGO, NOMBRE, FIRMAY-SELLO CARGO, NOMBRE, FIRMAN SEIOCDE
MUNICIPIO DE PUEBLO
PUEBLO NUEVYO. DGO,
CARGO, NOMBRE, FIRIEY eRE CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SIMON.
ADMON.  FORANEDO 20132016

DELEGACION SEMARNAT EMpy s ansc

CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN,
PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR UD., EN SU OFICIO DE COMISION
No. PFPA/ DE FECHA DE DE 20

LLEGADA SALIDA

DIA MES ANO DIA MES ANO

SUBDELEGADO ADMINISTRATIVO

NOMBRE, FIRMAY SELLO NOMBRE, FIRMAY SELLO




