DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

Fecha de
Elaboracién: 25 DE AGOSTO DE 2023

Consecutivo

por Area:
Delegacion : SINALOA
Area de Adscripcion: SUBDELEGACION JURIDICA
Comisionado: GUTIERREZ SALAZAR JESUS HECTOR
Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s)
Periodo: 23Y 24 DE AGOSTO DE 2023
Lugar: MUNICIPIOS DE SALVADOR ALVARADO Y GUASAVE, SINALOA.

Fecha Factura Folio Razon Social Importe Observaciones
23/08/2023 e CERTIFICADO DE TRANSITO $100.00 DESAYUNO
23/08/2023 e CERTIFICADO DE TRANSITO $125.00 COMIDA
23/08/2023 S CERTIFICADO DE TRANSITO $105.00 CENA
23/08/2023 et CERTIFICADO DE TRANSITO $320.00 HOSPEDAJE
24/08/2023 e CERTIFICADO DE TRANSITO $170.00 DESAYUNO
24/08/2023 cHmrIcAno of CERTIFICADO DE TRANSITO $155.00 COMIDA

TOTAL $975.00
Atenfajnente
LIC. JESUS HECTO IERREZ SALAZAR

Co%nado

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.



ey Oficina de Representacion de Proteccion

o w/ Ambiental de la Procuraduria Federal de
MEDIO AM BIENTE 5. Proteccion al Ambiente en el
Estado de Sinaloa.
CERTIFICADO DE TRANSITO
CERTIFICADO EN TRANSITO No:
LOCAL |
COMISIONA __ Munrcipro  I¢ An;w,}u )
DEL C. desur Mecte A Mevren Sa\lag « .~ ORDENADA POR

EL C. BIOL. PEDRO LUIS LEON RUBIO. ENCARGADO DE DESPACHO DE LA OFICINA DE REPRESENTACION DE
PROTECCION AMBIENTAL DE LA PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE EN EL ESTADO DE

SINALOA.

FORANEO ;
LUGAR: Municicoie ot Prnog l\'rt\ AT DE aAa o b }’a DE 2023 }
C. BIOL. PEDRO LUIS LEON RUBIO. CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS
FECHAS QUE SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED, EN SU OFICIO |

No. PFPA/31.3/2C.26.1/MEMO/ f}%p /2023 DE FECHA -1 Ay o £\O o2
LLEGADA SALIDA
25 A t‘) o ')\ -3 1@ ‘L ,'1 7’“\ A&\;)t‘,}g 7’6) Z 3
DIA MES ANO DIA - MES ANO

Aﬂ\l\-’\pr\ Uizt Seboner Ssoweta
NOMBRE

&ibo%cm

Pm C= WO O WD
CARGO

FORANEO

OFICINA DE REPRESENTACION AMBIENTAL DE LA PROFEPA EN:
CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN PARA EL
CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED, EN SU OFICIO No. _
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