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e Ll Fecha de Elaboracién: 16 de marzo de 2024
Consecutivo por Area: SONORA
Delegacion : SONORA OFC-0091-2024 B = 11 de marzo de 2024
Area de Adscripcién: RECURSOS NATURALES
Comisionado: . MIGUEL ANGEL TORRES : CARREON ;
Nombre (s) Apellido Paterno Apellido Materno
Periodo: - : 11 de marzo de 2024 a 15 de marzo de 2024
Lugar: : - - MUNICIPIO DE GUAYMAS, SONORA.
Fecha Factura Folio Razén Social Importe Observaciones
11/03/2024 : : TOCM571022R10 : - $110.00 Desayuno
i ! $115.00 Comida
! $125.00 Cena
" ~$300.00 Hospedaje
12/03/2024 = ; TOCM571022R10 s - $100.00 Desayuno
! $125.00 Comida
" 819500 Cena
" $300.00 Hospedaje
13/03/2024 - TOCMB71022R10 - . $120.00 Desayuno
" - $105.00 Comida
" - 512500 Cena
" ~$300.00 Hospedaje
14/03/2024 o - TOCM571022R10 dle 1512000 Desayuno
- ~ $105.00 Comida
t - $125.00 Cena
! 1$300.00 Hospedaje
( 15/03/2024 - TOCMS571022R10. - 819500 Desayuno
i " $100.00 Comida
" - $100.00 Refrigerios
TOTAL=|$2,925.00
Atentamenge
C. MIGUEL ANGEL{WSRRES CARREON oy
Comisipnado e by 2Q24 _
=" Felipe Carrillo;

Declaro, Bajo protesta de decir la verdad que los datos contenidos eh este formato son los solcitados
y manifiesto tener conocimiento de las sanciones que se aplicarian eh caso de lo contrario.
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PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL
AMBIENTE

OFICINA DE REPRESENTACION DE PROTECCION
AMBIENTAL EN EL ESTADO DE SONORA

(-, MEDIO AMBIENTE | PROF'E

CERTIFICADO DE TRANSITO No.

E!C(\"‘OU\O@} SOﬂDﬁa A ®, pE B ZO DEL 2024,

C. LIC. BEATRIZ EUGENIA CARRANZA MEZA.

CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO M\C\U@‘\ Arqe\ Dn’e S O®W€0ﬂ
PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN'PARA EL CUMPLIMIENT&DE Lﬁ

TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED, EN SU OFICIO No. PFPA/32.1/8C.17.4/0001/ %
24DEFECHA 11 .
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