e

PRO P L & DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS
Fecha de
Elaboracidn: 09 de mayo de 2022
Folio: 045/2022
Delegacion : Quintana Roo
Area de Adscripcion: Subdelegacion de inspeccién y Vigilancia de IA y Zofemat
Comisionado: Yah Chan Luis Fernando
Apellido Paterno Apellido materno Nombre (s)
Periodo: 6 de mayo de 2022
Lugar:
Localidad de Mahahual, Municipio de Othdn P. Blanco, Estado de Quintana Roo
Folio del
Fecha certificado Razén Social Importe Concepto Observaciones
Alcaldia de Consumo de
Mahahual alimentos en|(Partida 37901)
L ' Mahahual, Municipio|se anexa transito del
06/05/2022 CHET/036/2022 Munllaplo de $312.50 de eniid B Blamcolds T Algldl de
Othon P. Estado de Quintana|Mahahua.
Blanco. Roo.
| Total $312.50 |

Atentamente

ando'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
Var PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE

DELEGACION: QUINTANA ROO SEIVIARNAT
pRG PE ?A o “",j“,",‘.‘,}:?,“"’“

CERTIFICADO DE TRANSITO a OB
folio: U e\ Jn 24/ 4002

COMISIONA A ‘\J\Ak\«\r\nA}‘ Mnu\u~ o Qe TK\,\'H “.-) 'P)L,\N(n

DEL C.
pARACTER DE

ORDENADA POR EL C3
Enlcaa GAQO DE LA PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE EN EL ESTADO DE Q. ROO.

LA SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA

SALIDA LLEGADA

O¢ 09 2022
DIA MES ANO

FORANEO

EN VM\\A\\_,A.‘ YA DE M’rx\m

DEL ANO * 2027

, CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE

L
ALCALDIA DE MAH A H UAUTORIDAD MUNICIPAL Y/O COMISARIADO EJiDAL ALCALDIA DCEPTD’L':AHUA
z MUNI
MUNICIPIO DE
HON P, PLANCO
OTHCN P, BLAKCO Ok
OTHONP.BLANCO

SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED, EN SU OFICIO DE COMISION NUM. q B 1,4 A -2;
DE FECHA_ (1 4 [0a /2
LLEGADA SALIDA
06 415 2022 Ol 04 2072
DIA MES ANO DIA MES ANO

e Codibio By
i f b, “Wpmive
NOMBRE, C RGO FIRMAY S j_LO DE LA

NOI\_/LBE CARGO, FIRMA Y SELLO DE LA
/\ S\ )r.,r = AL AL A ASSier\e ALL ,.\L..D\ A
AUTORIDAD AUTORIDAD

FORANEO

DELEGACION DE LA SEMARNAT EN:

CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS
TRABAJOS ENCOMENDADOS POR USTED EN SU OFICIO NUM. DE FECHA

LLEGADA SALIDA

DIA MES ANO

DIA MES ANO

SUBDELEGADO ADMINISTRATIVO )

NOMBRE, FIRMA'Y SELLO NOMBRE FIRMA Y SELLO




