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PROCURADURIA FEDERAL D3 ‘lfR‘l lR\I'(!A'K:):‘lemxl\?l\l\ll
PROTECCHON AL AMBIENTE . v !

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

AREA: SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA
NOMBRE DEL COMISIONADO: C. SIXTO MANUEL LUNA MANRIQUEZ
LUGAR DE LA COMISION: CANATLAN MPIO. DE CANATLAN, DGO.
PERIODO DE LA COMISION: DEL 18 DE SEPTIEMBRE DE 2015

CON DOCUMENTACION 7
COMPROBATORTA SIN DOCUMENTACION COMPROBATORIA
PARTIDA IMPORTE No. DE FECHA PARTIDA IMPORTE CONCEPTO FECHA
FACTURA
37901 $ 117.50 COMIDA 18/09/2015
SUanAL:\
S = 117.50
ATENTAMEN Vo. Bo

C. SIXTO MANUE * : L.R.I NORA MAYRA %/F/l DE LA|PAZ
il /

LA/DEE#é;BET“”//

/
INSPE

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.



PROCURADURIA FEDERAL DE BROTECCION AL AMBIENTE Sept
CERTIFICADO DE TRANSITO

CERTIFICADO DE TRANSITO No.

LOCAL
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? SALIDA .' _ V , LLEGADA -
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DIA MES ANO - DIA - MES ANO
NOMBRE FIRMA SELLO NOMBRE FIRMA SELLO
FORANEO . e e
Cony, D ectyaa L ¢, A/ﬁé«*éf A /3 pE Se i/t E DE 20/
c , CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO,

PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS
TRABAJ /S/, ﬁE%OM’EpNDADQ,% POR UD., "EN Sy OFICIO DE COMISION No
7z 7
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CARGO, NOMBRE, FIf
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CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SEt-@!#» Da- CARGO. NOMBRE, FIRMA Y SE(0”

FORAKNEO"
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 DE 20 __ .

LLEGADA SALIDA

"DIA "MES ANO DIA MES ANO

SUBDELEGADO ADMINISTRATIVO :

NOMBRE, FIRMA Y SELLO NOMBRE, FIRMA Y SELLO



