SEMARNAT

PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE

L3 ™Ay

PROFEPA
DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS
AREA: SUBDELEGACION DE AUDITORIA AMBIENTAL
NOMBRE DEL COMISIONADO: MARIO SOTO MONTOYA
LUGAR DE LA COMISION: AREAS RURALES DEL MUNICIPIO DE INDE, DGO.
PERIODO DE LA COMISION: 06 Y 07 DE MAYO DE 2015
CON DOCUMENTACION .
RO o SIN DOCUMENTACION COMPROBATORIA
PARTIDA | IMPORTE No. DE — PARTIDA | IMPORTE CONCEPTO FECHA
FACTURA
S 90.00 DESAYUNO
$ 155.00 COMIDA
37901 S 67.50 CENA 06/05/2015
$ 315.00 HOSPEDAJE
$  90.00 DESAYUNO
37901 $ 155.00 COMIDA 07/05/2015
$ 65.00 CENA
SUBTOTAL: SUBTOTAL: 937.50
TOTAL $937.50
ATENTAMENTE
COMISIONADO M

A A c \?\\\\\ %1/7,2
o) 174,:-/‘{ AL —— QU QJ 7

C. MARIO SOTO MONTOY?

C. L.R.I. NORA MRA\L@ DE LAjAZ

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.



' L3 AAqO
RIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE
CERTIFICADD DE TRANSITO

CERTIFICADO DE TRANSITO Mo.

LOCAL

ARSI EYS UL ] :
COMISION A: M¥io. J&¢  INYS, yhe, DELC. MARD Sais MoNTOYA  ORDEMNADA

POREL C.L.IL.T, NobA A, JoRIA ¥¢ LA PATDELEGADO FEDERAL DE LA PROFEPA EN EL ESTADO DE |
DURANGO
EL COORDINADOR ADMINISTRATIVO.

SALIDA LLEGADA
06 MAY o ZHiR o= MAN o 20\S
DIA MES ANO DIA MES ANO
C.P. &IGMA FNAY GonZAlgz Co¥e QISMA  TANAYT  QNZAIEZ
NOMBRE FIRMA SELLO NOMBRE FIRMA SELLO
SRR S e i A DT DE s T DEdIs |
QUE EL COMISIONADO,

CL.Z.7, NOPA AMANKN JZneA Jv A~ PAZ . CERTIFICAMOS
PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS
DE COMISION  No.

TRABAJOS  ENCOMENDADOS POR UD., ~EN SU  OFICIO
PFPA [ |G . g '\ DE FECHA _0S DE MAY © DE20 [ &.

SALIDA LLEGADA
= MAY & 7S 08 MAN o 201<
DIA MES ANO DIA MES ANO

ICIPAL Y/O COMISARIADO EJIDAL

~ CARGO, IWRHIBRE [OINIA Y GBik0

Mpio. de Indé, Dgo. EORANED RC%. f}{o. 10-011-1.00013
DELEGACION SEMARNAS-EhE- Pio. de Indé, Dgo.
CITAN,

CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN [AS-FECHAS QUE SE
PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR UD., EN SU OFICIO DE COMISION
No. PFPA DE FECHA DE DE20 __ .

LLEGADA SALIDA

a7 Tmes awo DIA MES ANO
SUBDELEGADO ADMINISTRATIVO

NOMBRE, FIRMA Y SELLO NOMBRE, FIRMA Y SELLO




