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Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE SALUD EN QUINTANA ROO
Direccioén de: JURISDICCION SANITARIA NUMERO 1
Area: SERVICIOS DE SALUD
No. de Oficio: SES/DDG/JST/FAM/0401/VI/2018
Expediente: 2018

ASUNTO: COMISION

“2018 Ano por una Educacion inclusiva “

CD. CHETUMAL, QUINTANA ROO A 11 DE JUNIO 2018.

DR. ENRIQUE LEON PEREZ
MEDICO APLICATIVO DE LA UNIDAD MEDICA MOVIL “JABALI”
PRESENTE

POR MEDIO DE LA PRESENTE, ME PERMITO INFORMARLE QUE HA SIDO COMISIONADO LOS DIAS
DEL 13 AL 18 DE JUNIO DEL ANO EN CURSO A LAS COMUNIDADES DE: GUSTAVO DIAZ ORDAZ, GUSTAVO
DIAZ ORDAZ, GUADALUPE VICTORIA, EL PROGRESO, ITURBIDE, PARA OTORGAR ATENCION MEDICA Y
HACER PROMOCION A LA SALUD EN LA UNIDAD MEDICA MOVIL “JABALI” CON PLACAS DE CIRCULACION
SZ 4816 G, POR LO QUE SE LE AUTORIZAN 5 DIAS DE VIATICOS.

SIN OTRO PARTICULAR, LE ENVIO UN CORDIAL SALUDO.

ATENTAMENTE

C.C.P. RESPONSABLE DE TARJETAS DE ASISTENCIA
C.C.PAMINUTARIO

ZMS/RPH/ I

Servicios Estatales de Salud
Av. Chapultepec No. 267 Col. Centro. C.P. 77000.
Chetumal, Quintana Roo, México.
Tel.: (983) 83 51921 Ext. 00000
correo@gmail.com



MS.P. Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
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Oficio de Comisién No. (1)
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

Clave o nivel | Denominacién | Denominacién Area de

Elsrlo Tnmeste fijela del puesto | del puesto del cargo adscripcion

s 7 4 "< e o™ =
P o g o Ve
2018 Al -JUN |W CONTR%’ E M 06 | mepico apLicaTO MEDICO Aputf:}'mib FORTALECIMO A
P

ATENCION MEDICAW.‘ "

{

Nombre completo del (la) servidor(a) publico(a) D GHilkasibm ol Tipo de viaje :Z:‘r:;;:aeng::::? Importe ejercido
- encargo o comision Ini':fnc;?:?;:a/l) encargo o comision ap:or"ell ::_:::::s
Nombre(s) Primer Segundo ) del senvidor piblico 2
apelli apellido
! [ ] / y — —
ENRIQ] LEON _PEREZ OTORGAR ATENCION MEDICA Y 8CER / M
e NACI@NAL 0 $0.00
RF.C.: LEPE880912SR2 " oo
w e
Cargo al Programa: FORTALECIMIENTO A LA A TENWEDICA
b a.d‘scnpcwn e Lugar del encargo o comisién Periodo del encargo o comision
g
comisionado Motivo del Medio de
encargo o Transporte Salida Regreso
Pais | Estado | Ciudad | Pais Estado Ciudad | -comision (hora/dia/mes/ | (hora/dia/mes/
/ 3 P afio) afio)
7 y - | cusmonie il 7 | TeresTRE S - pd
: L 4 ( {“ / el SORGAR ATENEION 7 06:00 AM 06:00 AM
MEXICO, Q.ROO CHETUM, MEXI Q.RO ELPROGRESO " | MEDICAY HACER -
muoe | ocion, o 13/06/39«.16 18/06/2018
‘(/ u _‘//

Importe ejercido por el encargo o comisién

Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion
Importe asignado por Importe ejercido con Liladia, ga§tos no
. o L . ’ erogados derivados
Clave de partidas Denominacion de la partida concepto de gastos de motivo del encargo o
L st del encargo o
viaticos comision LT :
- o comision |
37501 Viaticos en el pais $ 200,.09/ $ 126650 $ 1,000.00/
37101 Pasajes aéreos nacionales 4
37201 Pasajes terrestres nacionales
37301 Pasajes marmr.nos, lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos / >l o
Total comision: $ 206700 $ 14000.00 $ 1,000.00

Respecto a los informes sobre el encargo o comisién

Fecha de entrega del informe~ Hipervinculoalos | Hipervinculo a los
de la comisi6n o enca Hipervinculo al informe de la comisién o encargo | comprobantes fiscales Lineamientos para

encomend » encomendado o constancia de regular el otorgamiento
(dia, mes, aiio) /*’y' desempefio de labores |  de vidticos y pasajes
09/V11/2018 -

.

GUZMAN

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién
correspondiente, y en su caso reintegrar los importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dfas al término de la comision, en el evento
de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique. s

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos def articulo 91 Fraccién
IX de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Piblica para el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacion sobre el uso de sus datos

personales consulte nuestro Aviso de Privacidad integral en hitp://groo.gob. m/sesafavisos-de-privacidad.




MS.P. Alejandra Aguirre Crespa
Secretaria de Salud y Directora General
de los Servicios Estatales de Salud
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ANEXO Il
Oficio No. (1)

INFORME DE LA COMISION

UNIDAD RESPONSABKE
JURISDICCION SAWA No. 1

FECHA ELABORACION

_afoe/pe18

DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO EN E LEGﬁPE’REZy/
CARGO DEL COMISIONADO MEDICO APLICATIVO UMM f'JABALl'"
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANIfAI:T/; No.1
PERIODO DE LA COMISION DEL!&KE JUNIS,;DEL 2018

LUGAR DE LA COMISION A@ GUSTAV&ZRDAZ GUMJA EL PRpﬁ'E(s’o ITURBIDF'{ g

IMPORTE VIATICOS OTORGADOS $1M

/

OTORGAR ATENCION MEDICA Y HACER PROMOCION A LA SALUD EN LA UNIDAD MEDICA MOVIL

EN EL LUGAR(ES) DE COMISION DEL PRESENTE ANEXO —~

FIRMA DEL COMISIONADO

Pj/

ENRIQUE LEON EREZ (

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, AS| COMO LA DOCUMENTACION
ANEXA QUE REUNE LOS REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIOS Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS
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.

DRA. AGUSTI y( GARCIA LEON

Me comprometo a comprobar el importe asignado en concepto de visticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacion correspondiente, yensu
caso reintegrar los importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dfas al término 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) realizarédn
transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 FracciéniX de la Ley de Transferencia y Acceso a la Informacién Pablica para el
Estado de Quintana Roo. Para mayor informacién sobre el uso de de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en http://groo-

gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.




MS.P. Alejandra Aguirre Crespo

Secretaria de Salud y Directora General SESA
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Anexo IV

CONSTANCIA DE DESENPENO DE LABORES Ol COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

NUM. DE OFICIO DE LA ORDE N D MINIS ION DE VIATICOS
Y PASAJES:  SES/DDG/IS1/ 1/vi/2018

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

HAGO CONSTAR QUEELC. ,N-Rfﬁ L‘Ejl)\l PEREf
LABORO EN ESTA CIUDAD DE: GUSTAVKRDAZGUSTAVO DlAﬁRDAz GUADALUPWOMA EL PRM{SE';URBIDE "/Eé} A /0, : ?57/ 2

»
&J/ )
/ 3/03:/ /;ﬁ;,« DE} 13 AL §8DE JUNIODEL2018 ) 5~/s. fyo v N DE

S ‘ " -\\s’UN"‘AM £y
Hohed 5 /5/5 lcf/ Bﬁx(‘A\.AR

' NOMBREYFI" AA
e a“é‘uac» 5
- 7% .
H
Ao /)3{ 0 N»’%?A& TV
0Ol 2061R -

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

Dot v sc:rzvncugss EEJSTALES

Estan|.w Zﬁmm RA@%Z’ JURISDICCION SANITARIA No. 1

w(i{lfﬁ’f / DR. RICARDO PINENTEL HERNANDEZ COORDINACION
NOMBRE Y NRMA MEDICA

Me comprometo a comprobar el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, porl monto otorgado y con la documentacion correspondiente y en su caso
reintegrar los importes no devengados, dentro de un period omaxmo de 5 dias al término de Bcomisén, en el evento de omitir esta obligacion, autorizo me sea
ddescontado el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique. Se le Ihforma que los Servicios Estatales de Salud {(SESA) realizardn
transferencias de datos personales para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transperencia y Acceso a la Informacién Publica para el estado

de Quintana Roo. Para mayor Informacion sobre el uso de datos personales consulte nuestro aviso de privacidad integral en http://qroo.gob.mx/sesa/aviso-de-
privacidad.



otorgar atencion médica y hacer promocién a la
salud

Datos Generales

Instancia Gubernamental

Jurisdiccién Sanitaria 1

Tipo de servidor publico

No titular

Tipo de responsable del gasto
Comisién con gasto mixto

Ejercicio

2018

Periodo que se reporta

junio

Tipo de viaje

Local

Numero de personas acompaiantes
0

Importe ejercido por el total de acompafiantes
0.00

Datos de la comisién
Pais de origen
México
Estado de origen
Quintana Roo
Ciudad de origen
Chetumal
- Municipio de origen
Othén P. Blanco

Pais de destino
México

Estado de destino

Quintana Roo v
Ciudad de destino
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gustavo diaz ordaz, gustavo diaz ordaz, guadalupe victoria, el progreso iturbide

Motivo del encargo o comisién : ¢
otorgar atencion médica y hacer promocién ala salud

Fecha de salida-

2018-06-13

Fecha de regreso

2018-06-18

Datos de la partida
Viaticos comprobados

1.00

Viaticos sin comprobar

0.00

Importe ejercido por partida
1000.00

Recurso econdémico

Federal

Importe total erogado con motivo del encargo o comisién
1000.00

Importe total no erogado
0.00

Fecha de entrega del informe
2018-07-05

Reportes

. Actividades realizadas

se otorgd consulta médica y proporcioné orientacién a los pacientes sobre temas de salud, alimentacién, lactancia
materna, iras, edas

Resultados obtenidos

se otorgaron consultas a las comunidades visitadas, asi como capacitacién sobre diversos temas relacionadas con la
salud en general.

Contribuciones

se logr6 abatir diversos padecimientos entre los habitantes de las comunidades visitadas, asi como capacitarlos en el
autocuidado de su salud.

Conclusiones
con los resultados obtenidos, se puede dar por cumplido el objetivo de la comisién.

Datos de la informacién

Periodo de actualizacién

abril - junio

Fecha de actualizacion de la informacién
2018-07-05

Fecha de validacién de la informacién
2018-07-05

Area(s) o unidad(es) administrativas que genera(n) o posee(n) la informacién
jurisdiccién sanitaria No. 1



Importe total de la comision .
1000.00

@DM ISTONADO

(Nombre y firma)

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI COMO LA
DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE
ESTOS CORRESPONDEN A LOS 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.



