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PROFEEPA DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS
Fecha de
Elaboracion: 09/05/2025
Folio: 0100/2025
Delegacion : QUINTANA ROO

Area de Adscripcion:

Comisionado:

Periodo:

Lugar:

SUBDIRECCION JURIDICA

Angulo Cauich Jorge Arturo

Apellido Paterno Apellido Materno Nombre (s)
DEL 29 AL 30 DE ABRIL Y 02 DE MAYO DEL 2025

Municipios de Othdn P. Blanco Y Jose Maria Morelos, Q.Roo

Fecha Factura Folio de certificado Razén Social Importe Observaciones

29/04/2025 CHET-130/25 MUNICIPIO OTHON P. BLANCO, Q. ROO.
S 325.00 ALIVENTOS Y BEBIDAS

30/04/2025 CHET-131/25 MUNICIPIO OTHON P. BLANCO, Q. ROO.
S 325.00 ALIMENTOS Y BEBIDAS

02/05/2025 CHET-132/25 MUNICIPIO JOSE MARIA MORELOS, Q.
ROO. S 325.00 ALIMENTOS Y BEBIDAS
TOTAL| $ 975.00

Atentamente

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
/:E PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE

ORPA: QUINTANA ROO
PROFEPA MEDI0 ANDIENTE

folio: (HET - ’.32/‘2.@5_

COMISIONAA )pas Mona /Mcrz!oé. [RUAIi 00 Joséd Marie Magslns, AJG&_L&%_&Z_
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CARACTER DE 5o loAelen ade J 197} J ,co DELAPROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AMBIENTE EN EL ESTADO DE Q. ROO.
I

CERTIFICADO DE TRANSITO

LA SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA
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QUEELC. , 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 DE COMISION NUM. . 1)
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DELEGACION DE LA SEMARNAT EN:
CERTIFICAMOS QUE EL COMISIONADO, PERMANECIO EN ESTE LUGAR EN LAS FECHAS QUE SE CITAN PARA EL CUMPLIMIENTO DE LOS
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SUBDELEGADO ADMINISTRATIVO
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