OFICINA DE REPRESENTACION DE PROTECCION AMBIENTAL DE £A
PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE EN ELESTADO DE TABASXO

 MEDIO AMBIENTE | Troresa

SECAEYARIA BE MEQQ AMFIEHTE ¥ RK

HEOB HATURALESR PRUSURADIRIA FIRIRAL U7
PROTRLEIGH AL AHEENYE

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

Fecha de
Elaboracién: 01/12/2023
Consecutivo B
por Area: \e l"\
Delegacion : Tabasco
Area de Adscripcidn: Auditorfa Ambiental
Comisionado: - Lehovec cuerrero Ana Rosa
Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s}
Periodo: 29 de Noviembre 2023
Lugar: Municipio de Jalpa de Méndez, Tab.
Fecha Factura | Folio Razén Social Importe Observaciones
29/11/2023 Certificado de Transito, Rfa Campo P. $325.00 Alimentos

Py ¥ .
o UL Mecoacan, Jalpa de Méndez, Tab.

Atentamente -

’ ‘f‘("
Ana Rosa Léh,ovéc.rﬁuerrero
P L
.~ Corisionado

Declaro, Bajo protesta de decir la verdad gue los datos contenidos en este formato son los solicitados y
manifiesto tener conocimiento de las sanciones gue se aplicarfan en caso de lo contrario.
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Oficina de Representacion de Proteccidén Ambiental
de la Procuraduria Federal de Proteccién al Ambiente
en el Estado de Tabasco

SECHE IR

CERTIFICADO DE TRANSITO N°. 7.2

LOCAL
COMISION A: J&}%{m dy Meddes DEL C. Aao Rena  Lehover  Gogrtgrs . ORDENADA
POR Maovgca 0 4 slausdogl di Lo Oonwbos . ENCARGADA DE DESPACHO DE LA OFICINA DE
‘ N JE L

Cre (;m‘%
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FORANEOQ, ] / gy
i)k C{,}w&&% g,{;kg_&,@g\ Ew&m& e {*"i‘g Sk e A%;{} » DE ﬁwf}n%
Cr_Movivil. Uiowueng? i ko) o . CERTIFICAMOS QUE EL COMBIONADO PERMANECIO
ENESTE LUGAR K LAS FEGHAS GUE SE CETAN PARA EL CUMPumsENEPjP TRABAJOS 227
ENCOMENDAD@S POR UD. ENf§U OFICIO N°. _ DEFECHA 04,
; Urendas gl B3R 00407 5
LLEGADA : | 71 SALIDA
24 Nas 2ea’d 29 v- 203
DIA MES ARNO DIA - ' MES ANC

N Sue /c‘)  Perk
CARGO, NOMBRE, FIRMA Y} SELLO CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO
4, AYUNTAMIENTO CONSTITUCIONAL

DELBEALIE DEMERGEZLPARASCO
021 2024

CECACION MUEHRTCHPAL
CARGO, NOMBRE, FIRMA Y ﬁﬁé@ AMPO P, MECERCCANOVBRE, FIRMA Y SELLO

[wl

FORANEO
OFICINA DE REPRESENTACION DE PROTEGCION AMBIENTAL DE LA PROFEPA EN
CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIC EN ESTE
LUGAR ENLAS FECHAS QUE SE CITAN PARA EL CUMPLIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS
POR UD., EN SU OFICIO N*. _DE FECHA BE DE

LLEGADA SALIDA

ANO : DIA MES ANO




