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PROFEPA

PROCURADURIA FEDERAL DI
PROTECCION AL AMBIENTE

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

SEMARNAT |

SECRETARIA DE MEDIO AMBIENTE
Y RECURSOS NATURALES

YUBDELEGACIQN DE RECURSCS NA

AREA:

SUBDELEGACION DE RECURSOS NATURALES

NOMBRE DEL COMISIONADO:

ING. JESUS NAVARRO CASTANEDA

LUGAR DE LA COMISION:

AREAS RURALES DEL MPIO. DE CUENCAME, DGO.

PERIODO DE LA COMISION:

DEL 17 DE JUNIO 2016

CON DOCUMENTACION

COMPROBATORIA SIN DOCUMENTACION COMPROBATORIA
PARTIDA IMPORTE No. DE FECHA PARTIDA IMPORTE CONCEPTO FECHA
FACTURA
37901 $ 175.00 DESAYUNO 17/06/2016
37901 $ 250.00 COMIDA 17/06/2016
SUBTOTAL: $ 425.00
$425.00

ARRO CASTANEDA

/ %NSPECTOR FEDERAL
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rg, bajo protesta de decir la verdad, que los datos contenidos en este formato son los solicitados y
sto 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
. i. " \
COMISION A: &é@m N A( (\le\/\&\w‘@_ N Dﬁim ; DEL C. 305«; 5 /(/Iu varre  Cu ;\,xo Ve S\
: (
ORDENADA POR EL(S.UZ\. /\Jo( a “”\Wm lcego e Ler, DELEGADO DE LA PROFEPA EN EL ESTADO DE DURANGO
oD
EL COORDINADOR ADMINISTRATIVO
SALIDA LLEGADA
/7 Juaio 20/ 6 /3 Svao 2ol
DIA MES ' ANO DIA MES ANO
C /), T U SAU-o CGV?’L =2, C ~|o' Cleva SAGAS Gc«u%<¢’}
NOMBRE, FIRMA Y SELLO NOMBRE, FIRMAY SELLO
FORANEO
E>ipo Cu AlcarNE - A /7 DE duvA'0 DELzo

C.ly Alore Misson \oeaa 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/IQ%/ DEFECHA _/$~DE__JuA /() DE Za/c.

LLEGADA SALIDA

) 7 Nunio 20/6 ;> Savo Ce/E
puzsxso  DIA MES ANO DIA VES ANO

AUTORIDAD MUNICIPAL Y/O COMISARIADO EJIDAL J

. H §

T, Va) =} /
caEsiciTe e conssse CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO CARGO{NOMBRE, FIRMA Y SELLQs:opys
DS ViGILANG:A . bz w{; L‘ﬁ‘:‘o“ 20

FORANEO

DELEGACION DE LA SEMARNAT EN:
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 No. DE FECHA
LLEGADA SALIDA
DIA MES _ ANO DIA MES ANO
SUBDELEGADO ADMINISTRATIVO
P Gesr S écxu%fz_ CPp. EeuA Sav éc/\%cez
NOMBRE, FIRMA Y SELLO NOMBRE, FIRMA Y SELLO




