SEMARNAT

Procuraduria Federal de
S .-
Delegacién Durange
Subdelegacion de Recurses Naturales

Proteccidon al Ambiente

PROFEPA
DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS
AREA: SUBDELEGACION DE RECURSOS NATURALES

NOMBRE DEL COMISIONADO:

LCF. MARCO ANTONIO QUINONES SOTO

LUGAR DE LA COMISION:

AREAS RURALES DE LERDO, DGO.

PERIODO DE LA COMISION:

DEL 2 AL 3 DE ABRIL DE 2015

CON DOCUMENTACION COMPROBATORIA

SIN DOCUMENTACION COMPROBATORIA

PARTIDA

IMPORTE

No. DE FACTURA

PARTIDA

IMPORTE

CONCEPT

FECHA FECHA

o}

37901 $625.00 | ALIMENTOS
Y

HOSPEDAJE

2/ABR/15

$312.50 | ALIMENTOS | 3/ABR/1S

SUBTOTAL:

$ 937.50

$ 937.50

/IN ECTOR FEDERAL

ll/.A’ DELEGADA——

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.
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PROCURADURIA FEDERAL D= PROTECCION AL AMBIENTE
CERTIFICADO DE TRANSITO

CERTIFICADO DE TRANSITO No.

LOCAL

. 1 L |
S

comision A, HREes. Do peLc,_ Mpece A, Ciirlus”

Heio. ooy co, =——cslo- ORDENADA
PQREL C. %2 L\Q_‘?f'\ u«41‘-%' X DELEGADO FEDERAL DE LA PROFEPA EN EL ESTADO DE

OFZ2N Oz . —{5‘7 DURANGO
e
EL COORDINADOR ADMINISTRATIVO.
SALIDA LLEGADA

iz _Deoh | e S Doy | 018

DIA MES | NO DIA MES Ag'e«

Cp. ?J\?Ae\ SRS é(}d?‘\\?z Cp- Pleem SAaf Al

NOMBRE FIRMA SELLO NOMBRE FIRMA SELLO

- - FORANEO ' J
"(A_‘JD S?P\O V2 LWDO\J@ A —= DE CQ%‘\ DE 20§
CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO,

PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QiJE SE CITAN, PARA EL CUMF’LIMIEN_TO‘DE LOS
TRABAJOS ENCOMENDADOS POR UD., EN SU OFICIO DE COMISION No. PEPA? C”'J‘:F%C(“r—k @53! K DE

FECHA _.20DE__ MOD O/ DE 20_1%
SALIDA LLEGADA -~
o2 P=ol 245 02 o=zl 200%
DIA MES ANO DIA MES ANO

; T E\AUTORI DAD MUNICIPAL Y/O COMISARIADO-EJIDAL .

Lo IR

T

| CARGO; NOMBRE, FIRMA Y SELLO

CARGOSNOMBRE. FIRMA Y SELLO CARGO, NOMBRE EIRMA Y SELLO

FORANEDO -

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 UD., EN SU OFICIO DE COMISION No.

PFPA/ DE FECHA DE DE20__ .
LLEGADA SALIDA
(’ - i dYLQ L e
DIA MES ANO DIA MES ANO

SUBDELEGADO ADMINISTRATIVO

C\o- %\@J’“ g—\\fag sz?ic- C‘P~ f\;\?‘w"\ g“\&’_éc’?\i:

NOMBRE, FIRMA Y SELLO NOMBRE, FIRMA Y SELLO




