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FRAGCION IX: LOS DESTINATARIOS Y EL USO AUTORIZADO DE TODA
ENTREGA DE RECURSOS PUBLICOS, CUALQUIERA QUE SEA SU
DESTINO, ASi COMO LOS INFORMES QUE DICHAS PERSONAS DEBEN
ENTREGAR SOBRE EL USO Y DESTINO DE ESTOS.
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Unidad administrativa responsable de poseer la informacisn:

Tesorero del H. Ayvatamiento de Xocchel: .,Nellgs_on Agustin Maas Chan
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Tesorero del H. Ayuntamiento de Xocchel

Nombre y firma del Titular de ia UMAIP

Selene yazinin Couoh Maas

Fecha de Generacion dei documento
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Fecha de actualiza~ion de la Informacion
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