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PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AMBIENTAL
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Elaboracion:

Consecutivo
por Area:

REPRESENTACION DE TAMAULIPAS

OFICINA REPRESENTACION DE PROTECCION AMBIENTAL
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SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA
DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS
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RECURSOS NATURALES

Comisionado: MEDINA CASTILLO JUAN MANUEL
Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s)
Periodo: 13/02/2025
Lugalj': OCAMPO, TAMAULIRAS
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Declaro hajo protesta de decir verdad, que el lugar de comisién no cuenta con establecimientos que brinden serviclos de hospedaje y
alimentacion que emitan comprobantes fiscales y manifiesto tener conocimlento de las sanciones (ue se aplicarian en caso contraria.
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