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}f;, ROFETPA DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS
Fecha de
Elaboracion: 09/04/2024
Conslecutlvo 10
por Area:
Delegacion : SINALOA
Area de Adscripcion: COORDINACION ZONA NORTE.
Comisionado: ESTRELLA SOTO HECTOR EDUARDO
Apellido Paterno Nombre (s)
Periodo: Del dia 09 de abril del 2024
Lugar: Ejido El Mahone, Municipio de El Fuerte, Sinaloa.
Fecha Factura Folio Razoén Social Importe Observaciones
09/04/2024 Certificado de Transito $325.00 ALIMENTOS
BEBIDAS
PROPINA
Total: $325.00

Atentamente
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HECTOR EDUARDO ESTRENA SOTO

Comisionado

Declaro, Bajo protesta de decir la verdad que los datos contenidos en este formato son los solcitados y manifiesto tener
conocimiento de las sanciones que se aplicarian en caso de lo contrario.



Procuraduria Federal de Proteccion al Ambiente
Oficina de Representacion en el Estado de Sinaloa
“2024, Afo de FELIPE CARRILLO PUERTO"
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EL C. BIOL. PEDRO LUIS LEON RUBIO. ENCARGADO DE DESPACHO DE LA OFICINA DE REPRESENTACION
AMBIENTAL DE LA PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE EN SINALOA.
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EL COMISIONADO
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C.Hecter Eduards Soto
NOMBRE Y FIRMA
Calle Prolongacion Gral. Angel Flores Nlm, 1248 Pre, Colb Centro, C.P. BOOOO, Culiacan, Sin,

Tal: (66) 7715 8848  wwwgob.mx/profepa




