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SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

Anexo i
Oficio de Comisién No. 106/2018
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
Ejercicio Trimestre TipodePlaza | Clave o nivel de puesto Denominacién del puesto Denominacion del cargo Area de adscripcion
2018 SEGUNDO | REGULARIZADO M02069 TECNICO EN SALUD ENFRO DE UEyD JURISDICCION SANITARIA NO. 2
Nombre completo del (1a) servidor{a) ptiblico(a) Denominacién del encargo o Tigo de vigje |Namero de persona.s .a'c{)mpaﬁan.[es en| Importe ejercido
isié (Nacional/Intern| el encargo o comision del servidor por el total de
NOEL ISRAEL VARGUEZ | LOPEZ ODVSion acional) pblico acompafiantes
SEGUIMIENTO DE CASOS DE Nagianal o o
PROBABLE HEPATITIS A on
RFC: VALN810127REA
Cargo al programa:

Lugar de adscripcion del comisinado

Me comprometo a comprobar el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto

it Y en su €aso reil
ne maximo de 5 dias al érmino de fa comision, en el evento de omitir esta obligacion autorizo me sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que apligue.

Estado de Quintana Roo. Para mayor informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en hitp://e

doy con la

i6n

Lugar def encargo o comisién N Periodo del encargo o comision
Motivo del encargo o comision trans:ortee Salida Regreso
Pafs Estado Cuidad Pals Estado Ciudad {hora/diafmes/afi | (hora/dia/mes/af
o} o)
. UINTAN . UINTAN YA DE GUIMI 7:00 AM 7:00 PM
méxico | @ A1 cancon MEXICO: | i A f PLAYRIDEL 1 (SEGUIMIENTO DE CASZS P | TeRREsTRE
ROO o T E ROO CARMEN PROBABLE HEPATITIS A 16/05/2018 16/05/2018
-b
Importe ejercido por el encargo o comision
Clave(s} presupuestal(es): RAMO 33 Anticipo Liquidacidn
cl d . ! It jerci i rt d
avgs e Denominacién de la parfida mpo e asignado por concepto de gastos de| Importe ejercido con .n'.KV)UVO del lm_po e de gastos no eroga' os
partidas ¢ Ry vidticos encargo o comision derivados del encargo o comision
37501 Viticos en el pals ' . | Fowt S 435,00 S -
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes terrestres nacionales
37301 Pasajes maritimos, lacustres y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comisién: 5 435,00 $ -
Respecto a los informes por el encargo o comision
Fecha de entrega del
informe de la comisién o Hipervinculo al informe de la comision o Hipervinculo a los comprobantes fiscales o Hipervinculo a Los lineamientos para regular el
encargo encomendado {dia, encargo encomendado constancia de desempefio de labores otorgamiento de vidticos y pasajes
mes, afio)
Formato de oficio de comisién Formato de oficio de comision
17/05/2018 B s — ek
’ {Nuevo}.xlsx {Nuevo).xisx
EL COMISIONADC ADMINISTRADOR JURISPICCIONAL JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA 02
T | /
/ENQO, NOEL ISRAEL VARGUEZ LOPEZ C.P. AMA GUf[;AL VUTISTA MEDINA DR. SOCRATES HRfVIERO LEGN PEREZ

los importes no devengados dentro de un periodo

goh, mx/!

Se le informa que Jos Servicios Estatales de Salud (SESA} realizaré transferencia de datos personales para atender requerimientos del articulo 91 Fraceibn iX de la Ley de Transparenui’y Acce-so a la Informacién Piblicapara el
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Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES

EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION
NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACIGN DE VIATICOS

Y PASAJES: Oficio No. 106/2018

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION

HAGO CONSTAR QUE EL C. ENFRO. NOEL ISRAEL VARGUEZ LOPEZ

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: ' ,  PLAYA DEL CARMEN, QUINTANA ROO
~

LOS DIAS: 16 DE MAYO DEL 2018

N
O baud MYA%MM
Wmmﬁ SELLO

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADOC CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADGS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCIOH SANITARIA No. 2

\,

A - JEFATURA
DR. SOCRATEY HOMERO LEGN PEREZ SELLO
Me D! a probar el importe {0 en concepto de vidticas y/o pasajes, por el monto otorgado y con la d iGn corry di ¥ en su caso rei los importes no

devengados dentro de un periodo no maximo de 5 dfas al érmina de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién autorizo me sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo en

la quincena que aplique.
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud {SESA) reali t ia de datos para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y Acceso a
la Informacidn Piblicapara el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

http://qroo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad. il
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Anexo 1l

Oficio No. 106/2018

INFORME DE LA COMISION

UNIDAD RESPONSABLE . FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA No. 2 16/05/2018
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO ENFRO. NOEL ISRAEL VARGUEZ LOPEZ
CARGO DEL COMISIONADO ENFERMERO DE UEYD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO ‘ COORDRI T e T
PERIODO DE LA COMISION POR MEDIO DfA DEL 16/05/2018 AL 16/05/2018
LUGAR DE LA COMISION PLAYA DEL CARMEN, QUINTANA ROO
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS $435,00

CASOS DE HEPATITIS A SANEAMIENTO BASICO Y TOMA DE MUESTRAS

NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO NOMBRE Y FIRMA DEL JEFEHNMEDIATO

=

ENFRO. NOEL ISRAEL VARGUEZ LOPEZ 5 | ((URIERREZ

DECLARG BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADERQOS, ASI CO CUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A 1L.OS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
LINEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

Me p a probar el importe asignado en de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con fa di ion cor i y en su caso reintegrar los imp: no gados dentro
de un paricdo ne maximo de 5 dias al érmino de Ia comisién, en el evento de omitir esta obligacion autorizo me sea descontado el importe correspondiante de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud {SESA) realizaré transferencia de datos personales para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién iX de la Ley de Transparencia y Acceso a fa Informacién
Plblicapara el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en h {1 gob.mx/! [avisos-de-pr
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ANEXO |
OFICIO DE COMISION No. : 106/2018
ASUNTO: SEGUIMIENTO DE CASOS
CANCUN, QUINTANA ROO A 16 DE MAYO DEL 2018
“2018, ANO POR UNA EDUCACION INCLUSIVA”

ENFRO. NOEL ISRAEL VARGUEZ LOPEZ
ENFERMERO DE UEyD
PRESENTE

POR ESTE MEDIO INFORMO A USTED QUE TENDRA A BIEN PRESENTARSE
EN LA CD DE: PLAYA DEL CARMEN POR LOS DIAS DE 16 AL 16 DE MAYO
CON LA FINALIDAD DE : SEGUIMIENTO DE CASOS DE CASOS PROBABLE DE HEPATITIS A

ATENTAM TE

DR. SOCRATES HOMERO LEON PEREZ
JEFE DE LA JURISDICCION SANITARIA No.2

¢.c.p.- Minutario




