Oficina de Representacion de Proteccion
~%____| Ambiental de la Procuraduria Federal de
MEDIO AMBIENTE PROFEPA | Proteccion al Ambiente en el estado de

LA DE MEDID AMBIENTE ¥ BETUASOS HATURALE Tabasco_

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

Fecha de
Elaboracién: 03 de Febrero 2023

Consecutivo o
por Area: Q2
Delegacion : TABASCO
Area de Adscripcioén: RECURSOS NATURALES
Comisionado: FIGUEROA PRIEGO ARMANDO
Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s)
Periodo: 30y 31 de Enero de 2023
Lugar: COMUNIDADES Y EJIDOS DE CENTLA, TABASCO.
Fecha Factura Folio Razén Social Importe Observaciones
30y3lde S/N CERTIFICADO DE TRANSITO $937.50 CONSUMO DE
Enero 2023 o10 ALIMENTOS

Atentamente

:Co/r%ionado

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

Calle Ejido $/N, esq Hidalgo, Col Tamulte de las Barrancas S/N, Villaherrmoesa, Centre;, Tabasco, Méxice. C.P, 86150
Tel. 01 {993) 3510341, 3511373 www.prefepa.gob.anx

Tak {55) 5445 6300 www.gob.mx/profepa
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V4 ‘\f . Of:.c:.na de Representacién de Proteccién

Ambiental
MEDIO AMBIENTE RO F Ji D cle la Procuraduria Federal de Proteccidn al
SAFE A, & Ambiente en el Estado de Tabasco
CERTIFICADO DE TRANSITO N°. (2 1
LOCAL
COMISION A: 25y 0o LA SABOWADELC. HAremendo Fyvers o %C 4 ©, ORDENADA

POR LA C. ING. MAYRA CECILIA. VILLAGOMEZ DE LOS SANTOS. ENCA GADA DE DESPACHIO DE LA OFICINA
DE REPRESENTACION DE PROTECCION AMBIENTAL DE LA PROFEPA EN TABASCO

ING. MAYRA CECILIA. VIL

G. MAYRA CECILIA. GOMEZ DE LOS SANTOS
NOM[{;RE FIRM

NOMBRE RNMA Y SELLO

>/ DE iz /5002023
S QUE EL. COMISIONADO

C ING. MA RAC
PERMANEC
ENCOMEND,

LLEGADA

30 Sy e VD A 02 f’a
DIA MES Ah!!O

CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO
' DELEGADO | MUNICIPAL

CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO CARGO, NOMBRE, FIRMA Y SELLO

FORANEO
OFICINA DE REPRESENTACION DE PROTECCION AMBIENTAL DE LA PROFEPA EN EL ESTADO DE TABASCO

CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIO EN ESTE
LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN PARA EL CUMPLIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS

POR UD., EN SU OFICIO N°. DE FECHA
LLEGADA SALIDA
DIA MES ARIO DIA MES ARIO
SUBDIRECTOR ADMINISTRATIVO
DIA MES ANO DIA MES ANO
NOMBRE FIRMA Y  SELLO NOMBRE FRMA Y  SELLO




