DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

FECHA DE ELABORACION: 25 de FEBRERO del 2025

CONSECUTIVO POR AREA: PFPA/23.2/166/2025

DELEGACION : Morelos
AREA DE ADSCRIPCION: Subdelegacidn de Recursos Naturales
COMISIONADO: CEDILLO ESPINOSA JOSE ALFONSO
PERIODO: Del 24 DE FEBRERO 2025
LUGAR: COMUNIDAD DE COAJOMULCO: MUNICIPIO DE HUITZILACMORELOS
FOLIO )
FECHA FACTURA RAZON SOCIAL IMPORTE OBSERVACIONES
24 de -0- -0- $ 140.00 Almuerzo
FEBRERO 2025
-0- -o- $142.50 Comida
-0- -o0- -1 $30.00 Agua, refrescos, botanas

TOTAL $ 312.50
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JOSE ALFONSO CEDILLO ESPINOSA

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 de lo contrario.
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Declaro baJo protesta de decir verdad, que el lugar de comisién no cu tg con gs{alﬁgnﬂgrﬂgﬁ ,gge brinden servicios de hospedaje y alimentacion, que emitan
comprobantes fiscales y manifiesto tener conocimiento de las 53nc;on55}(se aplicarian 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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