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DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

Fecha de
Elaboracion: 18 de marzo de 2024
Folio: 051/2024
Delegacion : Quintana Roo
Area de Adscripcién: Subdelegacidn de Recursos Naturales
Comisionado: Angulo Cauich Jorge Arturo
Apellido Paterno Apellido materno Nombre (s)
Periodo: 15 de marzo de 2024
Lugar:
Mahahual, Municipic de Othén P. Blanco.
Fecha Folio del certificado Razén Social Importe Concepto Observaciones
Alcaldia de Mahahual, . Consume dle bertida 3750
15/03/2024 CHET/037/2024 |Municipio de Othén P.|  $325.00 [ =" @ (Partida 57502)
Blanco. Mahahual.
Total 5325.00
Atentamente
L ge Arturo Angulo Cauich

Comisionado

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



) SECRETARIA DE MEDIO AMBIENTE Y RECURSOS NATURALES
,-—E PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE
OFICINA DE REPRESENTACION: QUINTANA ROO SEMARNAT

CERTIFICADO DE TRANSITO
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QUEELC. | CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIC EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE

SE CITAN, PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS TRABAJOS ENCOMENDADROS POR USTED, EN SU OFICIO DE COMISION NUM.
DE FECHA
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