Delegacion :

Area de Adscripcién:

Comisionado:

Periodo:

Lugar:

ARIERS

Procuraduria Federal de Proteccion al Ambiente

Delegacion Tabasco

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

Fecha de
Elaboracion: 31 de Mayo 2022

Consecutivo .
por Area: 15
TABASCO
RECURSOS NATURALES
DOMINGUEZ RAMIREZ ANGEL ALBERTO
Apellido
Paterno Apellido Materno Nombre (s)

12, 16, 17, 18, 19, 23 Y 24 de Mayo de 2022

COMUNIDADES Y EJIDOS DE TEAPA, BALANCAN, TENOSIQUE Y CENTLA

ESTADO DE TABASCO.

Fecha Factura Folio Razdén Social Importe Observaciones
12 de Mayo de S/N CERTITICADO DE TRANSITO CONSUMO DE
2022 |85 $312.50 ALIMENTOS
16 al 17 de Mayo |S/N CERTIFICADO DE TRANSITO CONSUMO DE
de 2022 [ B4 $937.50 ALIMENTOS
18 al 19 de Mayo |S/N CONSUMO DE
de 2022 A CERTIFICADO DE TRANSITO ALIMENTOS

i $ 937.50
23 al 24 de Mayo CONSUMO DE
de 2022 ge CERTIFICADO DE TRANSITO $93750 | ALIMENTOS

Nombre y Firma

Comisionado
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SUBDDIRECTOR ADMINISTRATIVO
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EMILIANO ZAPATA



