Medio Ambxente

BHerptaris de Medls Snbienie ¥ Becrsns Natursise

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

FECHA DE ELABORACION: 27 de ENERO del 2025

CONSECUTIVO POR AREA: PFPA/[23.2/055/2025

DELEGACION : Moerelos
AREA DE ADSCRIPCICN: Subdelegacidn de Recursos Naturales
COMISIONADO: k JIMENEZ AVILA CRESCENCIO
PERIODO: Del 26 DE ENERO 2025
LUGAR: COMUNIDAD DE COAJOMULCO; MUNICIPIO DE HUITZILAC MORELOS
FOLIO
FECHA FACTURA RAZON SOCIAL IMPORTE OBSERVACIONES
26 de -0- -0- $130.50 Almuerzo
ENERO 2025
-0- -0- $152.00 Comida
-0- -0- $30.00 Agua, refrescos, botanas
TOTAL $ 312.50

AT%NTAMENTE

i %RES((;ENCIO JIMENEZ AVILA

Declaro, bajo protesta rde decir la verdad que los datos contenidos en este formato son los solicitados y manifiesto
tener conocimiento ci“e las sanciones que se aplicarian en caso de lo contrario.
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. o SECRETARIA DE MEDIO AMBIENTE Y RECURSOS NATURALES.
MEDIO AMBIENTE | proreEpa PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE
L REPRESENTACION EN EL ESTADO DE MORELOS
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JDeclaro bajoprotesta de decir verdad, que el lugar de comisién no cuenta con e:/ta lecimientos que brinden servicios de hospedaje y ali ion, que

pedaj
comprobantes fiscales y manifiesto tener conocimiento de las sanciones que se aplic"a(ci en caso contrario.
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EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS, EN
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