T INFORME DE COMISION
PROFEFPA

FROCURADURIA PFEIPER AL IDE
PROTECCION AL AMBIENTE

Fecha de
Elaboracién: 10 de Septiembre 2020

Jefe inmediatc: Lourdes Angelica Briones Fiores
Consecutive

por Area: 3
Delegacion : Zacatecas
Area de Adscripcién: Subdelegacién de Inspeccion Industrial
Comisionado: Ruiz Blando Aidé
Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s)
Periodo: Del 13 de Agosto al 13 de Agasto del 2020
Lugar: Municipio deMiguel Auza, Zacatecas.

Objeto de la Comisién: Realizar verificacion de medidas de emplazamiento del expedients
PFPA/38.2/2C.27.1/00026-19

Sintesis: Se levanto acta de Inspeccidon ZAQO26VI2Z019VAO0T en materia de Presa de Jales para verificar si dio
cumplimiento a las medidas dictadas en el emplazamiente No. ZAC/L/0040-19 , de fecha 18 de Diciembre de
2019,

Conclusién: Se detecto cumplimiento parcial a las medidas verificadas

Resultados Obtenidos: Se detecto cumplimiento parcial a las medidas verificadas

Contribucion: |ncrementar los niveles de abservancia de la Normatividad Ambiental Vigente, dando seguimiento
a las medidas dictadas en el procedimiento administrativo instaurado ante esta Procuraduria

Biol. Lourdes Angélica Briones Flores

Ing. Aidé Ruiz Blando
Vo.Bo.

Nofmbre y Firma Nombre y Firma
Comisionado Jefe Inmediato

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

a7

§



LOCAL

peLc. Aide

CERTIFICADO DE TRANSITO No. Og

Uz

Dloh

comisioN .Ml Ascl Zoocdecas
ORDENADA POR. Y0iol Lot Jate)

EL COORDINADOR ADMINISTRATIVO

Boones T DELEGADO(A) DE LA

PROFEPA ZACATECAS.

SALIDA -
(> A&é@ 2070
DIA \MES, ARIO
a iy

L§@5§i Mr(u.«. J%vv—-/ﬂw N

A‘Q(‘;S‘L")

DELEGACION
ZA

5 Hogel Az p Zecode aas

JA oo \ostone da
LAS FECHAS QUE SE CITAN PARA EL CUMPLIMIENTC DE 1LOS

LEGACIS
Rig-ﬁéf@r:mw ' ACATEC
EFEEERTIEICAMOS. QUE EL COMISIONADO PERMANECIO EN
TRABA;S‘(SS ENCOMENDADOCS

ESTE LUGAR EN S
POR UD., EN SU OFICIO No X¥PA/ 30, 2 /8C. 34 0add ~ 2060 DE FECHA CF _ck an% o 200
LLEGADA SALIDA
5 Aocsh 2070 |2 Aacs 7070
DIA \MES ANO DIA MES ARIO
AUTORIDAD MUNICIPAL Y/O COMISARIADO EJIDAL
-
: pY SELLO

v T

o, Cocl

CARGO, NOMBRE, FIRMAY SELLO

CARGO,

NGMBRE. FIRMA Y SELLO ﬂ

FORANEO

DELEGADO DE LA SEMARNAT EN:

ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN PARA EL CUMPLIM
DE FECHA

CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO PERMANECIO EN
[ENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS

POR UD., EN SU OFICIO No.

LLEGADA

ANO

DIA MES DiA

SUBDELEGADO ADMINISTRATIVO

SALIDA

MES ANO

NOMBRE, FIRMA'Y SELLO

NOMBRE, FIRMA Y SELLO

§
S
S



