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MSP. Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
de los Servicios Estatales de Salud
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Anexo |
Oficio de Comisién No. 3438/2018
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

T 3 ] Clave o nivel | Denominacién | Denominacién Area de
Bierciolp Thaeske Tipo de Plaza del puesto del puesto del cargo adscripcidn
JEFE DE JEFE DE
JULIO - SECTOR EN SECTOR EN
s SEPTIEMERE FEQERAL MO2055 | pROGRAMAS | PROGRAMAS | VECTORES
DE SALUD DE SALUD
Nombre completo del (la) servidor(a) pablico(a) ) Tipo c{e viaje | Numero de personas Importe ejercido
Denominacion del encarge o (Nacional / acompariantes en el or &l total de
= comision Internacional | encarge o comisién z::om afantes
Primer | Segundo y del servidor publico P
Nombre(s) : ;
apellido apellido
SANTOS MARTIN RICALDE PECH ACTIVIDADES DE BUSQUEDA
DE FEBRILES NACIONAL 0 $0.0
R.F.E: RIPS771111SSA
Cargo al Programa: VECTORES
Lugar de adscripcién Z2an ! =
5 Lugar del encargo o comisién Periodo del encargo o comisién
del comisionado 9 9 Motivo del Medio de ¢
encargo o Transporte Salida Regreso
2 Esta | Ciuda . | Esta i iei
Pais |~ "; Pais | Ciudad comision (horaldialme | (horaidia/mes/
s/ afio) afio)
ME ACTIVIDADES | TERREST | 06:00 HRS 06:00 HRS
MEXI | QR | CHET X6 QR UNION, CALDERON, REVOLUCION, DE RE 03/09/2018 08/09/2018
CO | OO | UMAL o 00 ROVIROSA Y BOTES BUSQUEDA 06:00 HRS 06:00 HRS
DE FEBRILES 10/09/2018 15/09/2018
Importe ejercido por el encargo o comisién
Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
Importe asignado per Importe ejercido con Viparibes gagos b
. T . . erogados derivados
Clave de partidas Denominacién de la partida concepto de gastos de motivo del encargo o i
viaticos comision itk
comision
37501 Viaticos en el pais $ 350.00 $350.00 $ 3500
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes terrestres nacionales
a7301 Pasajes mantir.nos, lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comisién: $350.00 $ 350.00 $3500
Respecto a los informes sobre el encargo o comisién
Fecha de entrega del informe de la comisién o Hipervinculo a los Hipervinculo a los
encargo encomendado Hipervinculo al informe de la comisién o encargo | comprobantes fiscales Lineamientos para
(dia, mes, aiio) encomendado o constancia de regular el otorgaphiento
20/09/2018 desemperio de labores M y pasajes

COORDINABOR ADMI e ) JEFE DE LA JORISBICCION SA}
.r

=50 E JOAQUIN CALDERON GUZMAN MSP. ZOILAMAGDAKEND SANQO

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado ¥y con la documentacién correspStr
importes no devengados, dentro de un periodo maximo de 5 dfas al término de la comisién,
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Solud (SESA) realizordn transferencias de datos
Accese a la informacion Piblica para el Estado de Quintana Roo. Para mayor inform:
http://groo.gob.mx/sesafavisos-de-privacidad.

e, ¥ en su caso reintegrar los
en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe

personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de Ja Ley de Transparencio y
aclén sobre el use de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

At ¥ mtiongs  SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
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MSP. Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
de [os Servicios Estatales de Salud
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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 MINISTRACION DE VIATICOS
Y PASAJES: 3438 /2018

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

HAGO CONSTAR QUE EL SANTOS MARTIN RICALDE PECH
C.

LABORO EN ESTA CIUDAD UNION, _%@QLDERON, REVOLUCICN, ROVIROSA Y BOTES
\

N M
=

53AL 8, 10 AL 15 DESSEETIEMBRE DE 2018
R S

_ S SERVICIOS £57aTAT ‘

SERVICIOS EsTaTALES DE SaLup oo i be 208 S5 CI0S £STATALES
DE SALun JURISDICE: it 12, B3Ny 2018 DE SALUD
WURISDICC: O o, 4 SECTé?;“’:O”%@ ’g\f’ do. Nuvofe Rwerel JURISOICCION No. 4

R FR N ; e § (4 . AN} - C.
SECTiignggptgimo VECTORES ) o . w . DISTRITG 1
ecToss i VECTORES

X "*sf"ﬁ’mﬁﬁf e [N Ufse )iy

MUR’-‘- & . © NOMBREY FIRMA SELLO I ‘

Ende harss

-

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

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

SERviCIOS ESTATALES

DE SALUD EL TITUL DAD RESPONSABLE
JURISDICCION No. 1
DISTRITO 1
VECTORES ‘
3453 sep/ig MSP. ZBILA M N?SAND VAL

\J\} Cf\cler

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 S dias al término de la comisién,.cn el evento de- omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe
correspondiente de mi suelde en la quincena que aplique,”* - <" - S e e SR

S¢ Ie informa que los Servicios Estotales de Salud (SESA} realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién IX de la Ley de Transporencia y

Acceso a la Informacidn Piblica para el Estado de Quintona Roo. Fare mayor. infarmacion sobre ef uso de sus datos personales consuite nuestro Avise de Privacidad integral en

_ hﬂg:ﬂgroo.gob.mx&csa[avlggs-dg-grfvarfdad.



