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PROFEPA | SEMARNATI

PROCURADURIA FEDERAL DF “"\['Iu\nlf”l\llgiw:‘.lxl;wr|:,\\|“;I\'I\“
PROTECCION AL AMBIENTE

ELEGACION DE RECHR

Desglose Pormenorizado de Gastos

AREA SUBDELEGACION DE INSPECCION DE RECURSOS NATURALES
NOMBRE DEL

COMISIONADO: ING. SELENE YETLANETZI MORENO VENEGAS

LUGAR DE LA

COMISION: AREA RURAL DEL MUNICIPIO SUCHIL, DGO.

PERIODO DE LA

COMISION: DEL 30 AL 30 DE AGOSTO DE 2015.

CON DOCUMENTACION COMPROBATORIA SIN DOCUMENTACION COMPROBATORIA
No. DE
TIDA IMP P N
PAR! ORTE FACT FECHA PARTIDA IMPORTE CONCEPTO FECHA
37901 $ 312.50 ALIMENTOS 30/08/2015
SUBTOTAL $ 312.50
TOTAL $ 312.50
A

AUTORIZACION

ATENTAMENTE <:::::g;;:::> <:::::j

C. ING. SELENE YETLANETZI MORENO )
VENEGAS
INSPECTOR

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.

Primera Planta Ext. 18417 y 17408
Jlreyes@profepa.gob.mx y rduenez@profepa.gob.mx
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PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE

CERTIFICADO DE TRANSITO

CERTIFICADO DE TRANSITO No.
LOCAL

COMISION A:ASEAS  RUQAES OLL MUICR\O  DELC.STLRIOE GRTARLTIZ) MOTRNC
S SOl 060 - NE€oaD
ORDENADA PORELC.L. & . PO QA May R A (OTRA , DELEGADO DE LA PROFEPA EN EL ESTADO DE DURANGO
Ot (A PA2
EL COORDINADOR ADMINISTRATIVO

SALIDA LLEGADA

>0 AOSTO 2015 20 ALOSTD 2015
DIA MES ANO DIA MES ANO

CR.E(EA _ SAERS SOWRalE> CO. B(EpA  SALAN  antAa(E 2
NOMBRE, FIRMA'Y SELLO NOMBRE, FIRMA'Y SELLO

FORANEO

MOLILRID O st 060. A0 DE_AGOSTO  DEL20IS.
C.-2- 1. 10o0RA MALRA 10ERA OF (A @QAZ  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/16.3/OFCOM/125-002563~K DE FECHA 2 ADE__ AGOSTI()  DE

WIS,

LLEGADA SALIDA
AEDTO 20\S 20 £608T0 2015
MES AND DIA MES ANO
AUTORIDAD MUNICIPAL Y/O COMISARIADO EJIDAL P

\‘;‘L-ﬁ MMM .' 4 ) rt A y R S '/

s OMBRE, FIRMA Y SELLO' : 76 e &
S By vy P /
“‘"ﬂ N B
- YMpia. de Suchii, \ FORANEO i

Y Mpio. de Suchil,
DELEGACION DE LA SEMARNAT EN:
CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE ClTAN PARA EL CUMPLIMIENTO DE

LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED EN SU OFICIO No. DE FECHA
LLEGADA SALIDA
DIA MES ANO DIA MES ANO

SUBDELEGADO ADMINISTRATIVO

CP . HENA SAS COZACED CO - z(EILA SALAS GoLWAUE 2



