DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

PROFEPA

TRROCURADURIA FEX
R RO TN AL

Fecha de
Elaboracion: 24/05/2024

Consecutivo

por Area: AA-0370-2024

Delegacion : SOMNORA

Area de Adscripcidn: AUDITORIA AMBIENTAL

Comisionado: TELLECHEA AMARILLAS ALMA GABRIELA

Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s}
Periodo: DEL 17 AL 21 DE SEPTIEMBRE DEL 2024
Lugar: MPIOS, DE HERMOSILLO, GUAYMAS Y CAJEME, SONORA
Fecha Factura Follo Razdn Social Importe Observaciones
17/09/2024 ] sin comprobacién $110.00 Desayuna
17/09/2024 sin comprobacién $110.00 comida
17/09/2024 sin comprobacién 590,00 cena
17/09/2024 sin comprobacién 5350.00 hospedaje
18/09/2024 sin comprobacion $140.00 Desayuno
18/09/2024 sin comprobacion $150.00 comida
18/09/2024 sin comprobacion $100.00 cena
18/09/2024 sin comprobacidn $350.00 hospedaje
19/09/2024 sih comprobacion $120.00 Desayuno
19/09/2024 sin comprobacion $130.00 : comida
19/09/2024 sin comprobacidn $110.00 cena
19/09/2024 sin comprobacién $350.00 hospedaje
20/09/2024 sin comprobacidn 5110.00 Desayuno
20/09/2024 sin comprabacion $130.00 comida
20/09/2024} sin comprobacion $110.00 cena
20/09/2024 sin comprobatién $350.00 haspedaje
21/09/2024 sin coratabackhn” $115.00 Desayuno
!
Ing. Almd llechea Amarillas

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




PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL

s G,
MEDIO AMBIFNTE PROFERA AMBIENTE
’ RS IR OFICINA DE REPRESENTACION DE PROTECCION

AMBIENTAL EN EL ESTADO DE SONORA

Fa g

CERTIFICADO DE TRANSITO No. iyt i L
//\ Q}j« ] fl.‘-' . f‘ . -y { =7 i, i
1 *uLyl@.i” vigW G L.S o e, &( A e DE ~;><«z;§g‘f$“"a £y D e DEL 2024.
- i .
( CS e f;() v N

¢. LIC. BEATRIZ EUGENIA CARRANZA MEZA.

CERTIFTCAMOS QUE EL COMISIONADO f L\x, e (ol fele Telecine dmt ‘5 s
PERMANECTO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN PARA EI, CUMPLIMIENTO DE
LOS  TRABAJOS  ENCOMENDADOS POR  USTED, EN  SU  OFICI No.
PFPA/32.1/8C.17.4/0001/ £ 29 -24 DE FECHA i q- G osAC o

f

LLEGADA SALIDA !

- . i . s i F . o1 \“
[+ M?‘t-ﬂf'fg‘i"i“s’-r e 2004 g < x—@x cvnlove - O 2
DIA MES AND ¥ DIA MES ARO

AUTORIDAD MUNICIPAL ¥ / O COMISARIADO EJIDAL

ST COMISARIA MUNICIPAL
CARGO, NOMBRE? FIRMA Y SELLO  WE PROVIGENCIA

/ w@‘:@: S // % -

( {fg(fjf‘ /sfv

2024

& Felipe Carrillo
W PUERTO




