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ME.P. Alsjundra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
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Anexo |
Oficio de comision No.

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

ES DE SALUD

3130/2018

acommpananles en el encargo o

Ejercicio Triiestce Tipo de Plaza Clave o nivel Denominacién del Denominacién del Ao daadserpeidn
) % del puesto puesto cargo
2400 EST 1103 TECNICO EN TECNICO EN
2018 JULIO - SEPTIEMBRE ESTATAL M02073 23004 PROGRAMA DE PROGRAMA DE VECTORES
6059 SALUD SALUD
Nombre completo dal (la) servidor(a) piblico(a) Danominacion del encargo o Tipo de viale MNamero da personas mporteamite oorcl

R.F.C. CAVC770216CIA

LARVICIDAS ¥ BUSQUEDA
INTENSIVA OF FEBRILES

comisién (Nacienal/Internacional ¥, 4 i total de acompanantes
' Nombra (s) Primer apellido Segundo apellido comision del servidor pablico
ACTIVIDACES DE CONTROL
CHARLES CAMBRANO VELUETA
LARVARIO, APLICACIGHN DE NACIONAL 0 $0_00

Cargo al programa:

PROGRAMA DE VECTORES

Lugar de aderipeion del
comisionado

Lugar del encargo o comision

Moliva del encargo o

Periodo del encrago o comision

coinision Medioede{ransporte Salida Regreso
Pals Estado |Ciudad Pais Eslado Ciudad (hora/dia/mestario) {horaldia/mas/ano)
MOROCOY, ACTIVIDADES DE
- Llhﬁ)ﬁmﬂ- CONTROL LARVARIO, 07.00 HRS  01/08/2018 07:00 HRS 0:/08/2018
MEXICO|Q.ROO |CHETUMAL |[MEXICO |Q.ROO PEDRO FEllliﬁ‘A APLICACION DE TERRESTRE 06:00 HRS  06/08/2018 06:00 HRS 11/08/2018
NCP. Y t_AZARO. L ARVICIDAS Y BUSQUEDA 06:00 HRS  13'08/2018 06:00 HRS 16/08/2018
CARDENAS INTENSIVA DE FEBRILES
Importe ejercido por el encargo o comision
Clave (s) presupuasial (es). 21 Anticipo Liquidacion

Clave da parlidas

Denominacisin de la parlida

Importe asignado por cenceplo de gastos de

Importe ejercido con molive d&l ancargo o

Importe da gaslo no
erogadaos derivados del

visticos comision encargo o comision
37501 vialicos en el pais $350.00 $380 00 $3,850
3ariol Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes terrestres nacionales
. 37301 Pasajes maritimos, lacustres y fluviales
39201 Impuestos y derechos
total comision $350.00 $35000 $3,850

Respeclo a los informes sobre el encargo o comisidn

Fecha de enlrega
del informe de la
comisién o
encargo
encomendado
20/08/2018

Hipervineulo al informe de |3 comisién o encargo encomencado

Hipervinculo a fos comprobantes fiscales o constancia
de desempenio de labores

Hipervinculo a los Lingamienlos
para regular el otor
vidlicos y pasajes

miento de

EL COMISIONADO

CHARLES €AMB

Me comprometo a comprobar, ¢l importe asignado en coficepto de viiticos y/o pasajes, par el monto otorgadu y con |3 documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los importes no o
dias al término de la comision, en el evento de omitir esta obligacidn, autorizn me sea descontado el Importe correspondiente de mi sucldo en laquincena que aplique

O VELUETA

Z
ISEJOAQUIN CALDERON GUZMAN

EL JEFE DE

NIOTARIA H® 1

Se leinforma que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizarin transferencias de datos personales, para atender requerimientos delarticulo 91 Fraceitn IX de 1a Ley de Transparencia y Acceso ala Informacidn Pablica para el Cstado de
Quintana Roo Para mayar informacién sobre el uso de sus datos persunaleggonsulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en http://qroa.gob mx/sesafavisos-de-privacidad




M5 P Alejandra Aguirre Craspo
Secretariu de Sulud y Directora General
de los Servicios Estatales de Salud
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SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

Anexo Il
Oficio No.: 3130/2018

INFORME DE LA COMISION

_UNIDAD RESPONSABLE o : ’ FEGHADE ELABORAGION
JURISDICCION SANITARIA #t1 31/07/2018
i e o Sl - DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO CHARLES CAMBRANO VELUETA
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMA DE SALUD
ADSCRIPCION DEL i:o:vuerNADo JURISDICCION SANITARIA fi1
PERIODO DE LA COMISION 01 ALO4, 06 AL 11 Y DEL 13 AL 16 DE AGOSTQ 2018
LUGAR DE LA COMISION . MOROCOY, CEDRAL, LIMONAR, SAN PEDRO PERALTA,
NCP. Y LAZARO CARDENAS
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS $3,850

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE CONTROL LARVARIO, APLICACION DE LARVICIDAS Y BUSQUEDA INTENSIVA DE FEBRILES,
POR LO QUE SE LE AUTORIZA 11 DIAS DE GASTOS DE CAMINO CON CARGO DE CAMI:aO AL PROGRAMA DE VECTORES

X

- FIRMA DEL COMISIONADO FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

- SALUD
& No |
J(3|6; WENDER CAAMALACEVEDQ

SERVICIOS ESTATALES C
JURISDICCION SAN ;"___
COORDINACION Dfr_ \ SILA

Flﬁﬁmiﬂgﬁ QGICA

INMEDIAYO Y SELLO

CHARLES CAMBRANO VELUETA

LINEAMIEHTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EH LA ADMI

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA 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 SERVICIO Y\QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONGEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
ISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO

\

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de viiticos y/o pasajes, por el nonta olorgado y con Ia documentacién cortespondiente, y en su caso reintegrar los Impar tes no devengadas, dentro de un periodo miximode 5

dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo e sea descontado el Importe cottespondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le infurina que los Servicios Estatales de Salud [SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del artfculo 91 Fraccién IX de 11 Ley de Transparencia y Acceso a la Informacidn Pdblica para el Estado de

Quintana Reo. Fata mayor informacién sabre el usn de sus datos personales consulle nuestro Aviso de Privacidad Integral en http://qroa gob my/sesafavisos-de-privacidad
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Anexo IV
CONSTANCIA DE DESEMPENO DF LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
NUM. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MISTRACION DE VIATICOS .
Y PASAJES:  3130/2018
POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SF DESARROLLO LA COMISION,. .
SERVICIOS ESTATALES
DE SALUD
HAGO CONSTAR QUE EL JURISDICCION Np. 1
le. CHARLES CAMBRANO VELUETA DISTRITO 1
, LWL E
LABORO EN ESTA CIUDAD MOROCOY, CEDRAL, LIMONAR, SAN PEDRC PERALTA, NCP. Y LA%W& €
: CARDENAS \ ' Sy,
OO M D08 47

Av04, 06 AL 11 Y DEL 13 A% g%

\ i 3 v - i

W2 5’{“ swvés{: an
DE SALUD SERVICIOS ESTATALE SE v JURISHICCION No. 4

JURISDICCION NT ;0 JURDE s A'5 At S RVI%Ié)ss IS{IOOION

* SECFOR 4 ZONA LIMITROFE ISDICCION No. 1 e SALUD DIYTRITO 1
VECTORE SECTOR 4 20NA LIMITR SECTOR 4 ZONA LIM?:rRoF &, 16 fa

e, Y i ] VECTORES (aqma

N%I/w 753;5 ?I w«? - /31190508118 ‘ |
TSR ose’ AL IRSTEEA

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

S

SERVICIOS ESTATALEY
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADQS EN TIEMPO

DE SALUD
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS JURE)S.?E-%% 210. i
STF

/ VECTRRE
5/ \%,t‘l,is/?Bfléi
N ender (oama).

o, %—"\ S
AN
CUBIERNG DEL ESTADO 0 QuUiNrana o
SERVICIOS ESTATALES D saLun
RASNCCIAN Gaptears o
NOMBRE Y FIRMA SELLO

Me comprometo a comprobar, el impor‘t-e asignado en concepto devidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacida

correspondliente, y en su caso relntegrar los Importes no devengados, dentro de un periode maximo de 5 dias el termino de la comision, en el evento

e omitir esta obligacion, autorizo me sea descontado el Importe correspondiente de mi sueldo en ta quincena que aplique.

Se le Informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) reofizarin tesnfevencias de datos personales, para atender requerimientos def articulo 91 Fraccldn

IX de la ley de Transparencia y Acceso o o Informacion Publica pora el Estado de Quintane Roo. Para mayor informacion sobre el uso de sus datos
. personales constilte nuestra Aviso de Privecidad Integrol en http://qroo.qeb.mx/sesafavisos-de-privacidad .




