PROFEDFDA DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS
Fecha de
Elaboracion: 08 de abril de 2022
Folio: 025/2022
Delegacion : Quintana Roo
Area de Adscripcion: Subdelegacién de inspeccion y Vigilancia de IA y Zofemat
Comisionado: Yah Chan Luis Fernando
Apellido Paterno Apellido materno Nombre (s)
Periodo: 05 de abril de 2022
Lugar: Camino costero Xcalak-Rio Huach, Municipio de Othén P. Blanco, Estado de Quintana
Roo
Folio del
Fecha certificado Razén Social Importe Concepto Observaciones
Parque Consumo de
. limentos en Xcalak
Nac | n ’ i
05/04/2022 | CHET/022/2022|  cC'O"® 31250  |Municiplo de Othen|' orhaa 37901)
Arrecifes de P. Blanco, Estado de
Xcalak Quintana Roo.
Total $312.50
Atentamente
/ey

ol 4 A
Ing. Luis<Fernando Yah Chan
Comisionado

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



SECRETARIA DE MEDIO AMBIENTE Y RECURSOS NATURALES
PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE
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