Procuraduria Federal de Proteccién al Ambiente
Delegacién En El Estado De Puebla
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SEMARNAT
PROFEPA

PROCURADURIA FEDERAL
DE PROTECCION AL AMBIENTI

Desglose Pormenorizado de Gastos

UNIDAD: SUBDELEGACION JURIDICA FOLIO:
NOMBRE DEL COMISIONADO: C. GODOFREDO ROSALES CARVAJAL
DESTINO DE LA COMISION PERIODO DE LA COMISION
diversas localidades rurales de los Municipios de: Zacatlan, Chignahuapan, Durante 2 Dias 05y 06 de Noviembre del 2015.
Tetela de Ocampo, Ixtacamaxtitlan todos en el Estado de Puebla
DOCUMENTACION COMPROBATORIA
< " ”w P z TC
No. Documento Fecha Concepto Divisa _Importe Divisa | TC Divisal/ddlar Délares Divisa/Pesos Pesos
Subtotal
SIN DOCUMENTACION COMPROBATORIA
;= s o o o 2 2 TC
No. Documento Fecha Concepto Divisa Importe Divisa | TC Divisal/ddlar Délares Divisa/Pesos Pesos
05/11/2015 Desayuno ) $125.00
Comida $160.00
Cena $ 140.00
Hospedaje $ 200.00
06/11/2015 Desayuno ) $115.00
Comida 3 $160.00
Cena $ 150.00
Hospedaje - $ 200.00
Subtotal $1,250.00
TOTAL $1,250.00

OBSERVACIONES:
‘LIOMBRE FIRMA
u DIRFCCIONA MINIS RATIVA

’ Eé>’<4)\/ RTUR QUINTERO FLORES
ya 'OFREDO ROSALES CARVAJAL. U MINISTRATIVO

NOTA: EL TIPO DE CAMBIO DE LA DIVISA DEBE SER EL DE VENTA.

Oficio de Comisién y Orden de Ministracién de Vidticos

Av. 5 Ponicnte No. 1303 Edificio Papillén 5° Piso Col. Centro C.P. 72000, Pucbla, Pue.
Tel. (222) 246 28 04 Ext. 18953 Pidgina de Internet www.profepa.gob.mx
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