PROREE P A

ROCURADURIA TED
PROTECCION AL AM

Delegacion :

DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

Fecha de
Elaboracion:

Folio:

QUINTANA ROO

01/04/2025

OE€E

Area de Adscripcion:

RECURSOS NATURALES

Comisionado: Ek

Flores

Juan Francisco

Apellido Paterno

Apellido Materno

Nombre (s)

Periodo: Del 27 al 28 marzo de 2025
Lugar: Municipio de Cozumel, Estado de Quintana Roo
Fecha Folio Razon Social Importe Observaciones
.
27/03/2025 PARQUE NACIONAL ARRECIFES DE COZUMEL | $ 650,00 | i deaimentos v pernees
28/03/2025 PARQUE NACIONAL ARRECIFES DE COZUMEL | § 325,00 | “Oume deaimentos, se anexa
28/03/2025 DAVID ALFREDO MUROZ CANUL s 345.00 Servicio de estacionamiento, se

anexa factura A 3636

Total | S 1,320.00

Atentamente

C. Juan Fra

isco Ek Flores

Comisionado

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