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INFORME DE VIATICOS

Fecha de

Elaboracién: 22/00/2025
Consecutivo PEPA/25.3/0040-25
por Area:

Oficina de Representacion de Proteccion al Ambiente en el Estado de Nuevo

Delegacién: Ledn

Area de Adscripcidn: Subdelegacién de Inspeccién Industrial

Comisionado: Flores Vallejo Mdnica Gabriela
Apellido Paterno Apellide Materno Nombre (s)

Obietivo de la Comision:

localizar empresas y/o establecimientos de competencia federal, per medio de entrevistas con testigos
presenciales en ios sitios y con ayuda de la aplicacidn denominada Google earth, para elzborar ordenes d 4
inspeccién y posteriormente llevar a cabe el desahogo por medio de levantamiento de actas de |nspecc10q§n /

diversas materias aplicables de competencia de esta autoridad. ,5{
%
Destino(s) Periodc de la comisidn Namero de | Importe i
Inicio Termino Dias Vidticos °
El Carmen, Abasolo y
Mina, Nuevo Ledn. 17/09/2025 | 15/09/2025 3 $1562.50
Transporte
Vuelo Salida: Pasaies: Costo
Avidn Automaovil Autobus
Vuelo Regreso: lesan Combustible:
}oagg ’IVIEW-
é / V?lculo
7/ oficial)

QBP. Monica Gabriela Flores valiejo

A Edifardo Villanueva Garza

Comisionado }tﬁ’érgado de Despacho de la
Oficina de Representacion de
Proteccién Ambiental y de Gestién
Territorial de la Procuraduria Federal
de Proteccion al Ambiente en el
Estado de Nuevo Leon.

2025
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PROCURADURIA FEDERAL DE
PROTECCION AL AMBIENTE

PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE

REPRESENTACION NUEVO LEON

CERTIFICADO DE TRANSITO No.

3048
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CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO PMonic (’1 ne{
PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS
UD., EN SU OFICIO No. Prm[;s 510040/ QS DE FECHA
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