P - DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

PROFEPA
e e Fecha de Elaboracion: 7 de abril de 2024
Consecutivo por Area: SONORA
Delegacidn ; SONORA OFC-0124-2024 1 de abril de 2024
Area de Adscripcidn: RECURSOS NATURALES
Comisionado: DAX URREA CARDENAS
Nombre (s) Apellido Paterno Apellido Materno
Periodo: 1 de abril de 2024 a 6 de abril de 2024
Lugar: o MUNICIPIOS DE PUERTO PENASCO Y SAN LUIS RIO COLORADO, SONORA.,
Fecha Factura Folio Razdn Social Importe Observaciones
01/04/2024 UECD750926 $110.00 Desayuno
! $115.00 Comida
! $125.00 Cena
! $300.00 Hospedaje
02/04/2024 - R - $125.00 - Desayuno
"5110.00 Comida
$115.00 . CEna
$300.00 Hospedaje
03/04/2024 $125.00 Desayuno
$110.00 Comida
$115.00 Cena
$300.00 - Hospedaje
04/04/2024 S S s110.00 Desayuno
1 $115.00 Comida
$125.00 Cena
$300.00 Hospedaje
05/04/2024 $110.00 Desayuno
N $115.00 Comida
$125.00 Cena
1$300.00 Hospedaje
06/04/2024 : - $110.00 Desayuno
$115.00 Comida
$100.00 Refrigerios
s £
RS -
/ALY TOTAL=|$3,575.00
N ktentamente
: [DAX URREA CARDENAS

i H Y
./ 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,

L 2624
Felipe Carritlo
PUE RTQ




PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL
AMBIENTE

OFICINA D E REPRESENTACION DE PROTECC| S
AMBIENTAL EN EL ESTADO DE SOMORA
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ENCOMENDADOS
-24 DE FECHA
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