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CFAMARNA Procuraduria Federal de Proteccion al Ambiente
w7 El \/L[LMRL\JAT Delegacion Durango
PROFEPA
T,
DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS
AREA: SUBDELEGACION DE INSPECCION DE RECURSOS NATURALES
NOMBRE DEL COMISIONADO: | MAXIMILIANO QUINONES AMARO
LUGAR DE LA COMISION: AREAS RURALES DEL MUNICIPIO DE MEZQUITAL, DGO.
PERIODO DE LA COMISION: DEL 19 AL 20 DE ENERO DE 2017.
CON DOCUMENTACION :
COMPROBATORIA SIN DOCUMENTACION COMPROBATORIA
PARTIDA IMPORTE No. DE FECHA PARTIDA IMPORTE CONCEPTO FECHA
FACTURA
37901 $80.00 DESAYUNO 19/01/2017
37901 $120.00 COMIDA 19/01/2017
37901 $75.00 CENA 19/01/2017
37901 $ 350.00 HOSPEDAJE 19/01/2017
37901 $122.50 ALMUERZO 20/01/2017
37901 $190.00 COMIDA 20/01/2017
SLBTOTAL: SUBTOTAL: $937.50
TOTAL $937.50
ATENTAMENTE/ AUTORIZA

C. MAXIMILIANO QYINONES AMARO LRI. NORAM OERA DE LA PAZ
INSPECTOR DELEGAD

7

4 . : i i
Declaro, baj/o 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 DE PROTECCION AL AMBIENTE
CERTIFICADO DE TRANSITO

CERTIFICADO DE TRANSITO NO.
LOCAL

comision A A2FAC (2erALee e MEIO, OE pELc. (A xcit and (JuRondes

CCRVITAL, DGO, N AHARZC
ORDENADA POR C. ART. NO2A HAYRA hoBr4 & 1A FAZ, DELEGADA FEDERAL DE LA
PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE EN EL ESTADO DE DURANGO

. EL COORDINADOR ADMINISTRATIVO

SALIDA LLEGADA
\ 7 EnEN RO F go (ZNERY 20( L
DIA MES ANO DIA MES ANO
. BN, CQLAS  BonNzALEZZ |cp Brantd  CALAS Conzalcez
NOMBRE FIRVA SELLO NOMBRE FIRMA SELLO
_ FORANEO 0 _ B .
Gl A7o TEre 1B, (0. D [re2@ums K 20 DE_EnERL DE 2072

CAZL. Aord M avni fezpd 2 cd P42 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//ed (7 fres =17
DE FECHA __ 7 DE __ EvwEA< DE 20 /72 . o0 G

ik i

DIA

It H/})///,? ] 4//7//'%09"‘
CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO
C.Robir diorps o Psichnty diyf ConSparicd YK

v4
CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO CARGO, NOMBRE, FIRMA'Y SELLO
FORANEO

DELEGACION SEMARNAT EN:

CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN,
FARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED EN SU OFICIO DE COMISION
NO. PFPA/ ______,DEFECHA DE DE 20

LLEGADA SALIDA

DIA MES ANO DIA MES ANO

., SUBDELEGADO ADMINISTRATIVO

. G A Shcas Gdwra oz op CeBrAd  SULAS  Gowzdcsz
CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO CARGO, NOMBRE, FIRVMA Y SELLO




