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e DESGLOSE PORMENORIZADO DE GASTOS

Fecha de

Elaboracion: 28 de agosto de 2025

Folio: 209/2025
ORPAGT : Quintana Roo
Area de Adscripcidn: Subdelegacion de Recursos Naturales
Comisionado: Yah Chan Luis Fernando

Apellido Paterno Apellido materno Nombre (s)
Periodo: 26 de agosto de 2025
Lugar:
Localidad de Mahahual, Municipio de Othén P. Blanco, Estado de Quintana Roo
Fecha Folio del certificado Razdn Social Importe Concepto Observaciones
Alcaldia de Mahahual, | Consumo dle
D . iment
26/08/2025 CHET/241/2025 |Municipio de Othén P.|  $325.00  [*TE8°% ' @
Blancor. Mahahual.
Total $325.00
Atentamente
a ah Chan
_€omisionado

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
o Cormm, OFICINA DE REPRESENTACION: QUINTANA ROO SEMARNAT

CERTIFICADO DE TRANSITO

folio: Q wEr) 2241 [2p9 8
- L4
COMISIONA A NA S\ A on g ) MO Tovdew 4 ) Rlaviean

DEL C. _ORDENADAPOREL | .¢. Cuawstaw t=wewar Manceoa , ENSU

CARACT R DE B\ Ca @6 AQ DE LA OFICINA DE REPRESENTACION DE LA PROCURADURIA FEDERAL DE PROTECCION AL AM
EN EL ESTADO DE QUINTANA ROO.

LA SUBDIRECCION ADMINISTRATIVA

SALIDA LLEGADA

26 b}, 2025 26 16)) 2025
DIA MES \ DIA MES ANO

NEC. \lonica afe \[ LitaMueYya = \ec _{ZL%@_Q_&{L Lhatrt Lol

FORANEO
EN  Mavavwoa A Il DE AGeawp DEL ANO _Z¢ 78
QUE EL C._h A /4] C"_‘ RTIFICAMOS 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'&)EQ al 24 2 Z [P b;’}éi%— 2&25
DEFECHA_2 5082628

LLEGADA SALIDA
2 05

DIA ES ) ANO
Y . YU

m B m AUTORIDAD MUNICIPAL Y/O COMISARIADO EJI

EL MUNICIPIO

- QUE TODAS ¥ TODOL QUERRMOS
NOMBREg ¢RSHT WIRMA ¥

AL E pEEGACION
AUTORIDAD YUL-HA J

FORANEOQO

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




