MSP. Alejandra Aguirre Crespo

Secretaria de Salud y Directora General

'75 SALUD

it de los Servicios Estatales de Salud SERVICIOS ESTATALES DE SAIUD
Anexo |
Oficio de Comisién No. 3689/2018
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
: Clave o nivel { Denominacidn | Denominacibn Area de
Ejsrelcio Trimestre Tipo de Plaza del puesto dal pueslo del cargo adscripeion
TECNICOEN | TECNICOEN
2018 JULIO - SEPTIEMBRE ESTATAL M02073 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
DE SALUD DE SALUD
Nombre completo del (la) servidor(a) piblico(a) o Tipo de vigje Namero de personas | | oo oraccido
Denominacidn del encargo o acompafantes en &l
- {Macicnal / . por el tolal de
comision encargo o comision del
Segundo Internaclonal) bl acompafiantes
Nomibre(s) Primer apeliido ! servidor plblico
apellido
MAURO JOAQUIN ALVARADO TEJERO ACTWIDADES
ENTOMOLOGICAS NAGIONAL o so0
R.F.C. AATMBEOS1ELUA
Cargo al Programa: VECTORES
Lugar de adscripcion dai Lugar del encargo o comisién Periodo de! i.encargo [}
comisionado Moativo dal Medio de comisién
encargo o Teansporte Salida Regreso
Pals Estade | Ciudad | FPals | Estado Cludad comisidn ’ (horafdiafm | (hora/diafmest
es! aiio) afo)
CHETU COCOYOL, BOTES, CACAD, SABIDOS, ACTIVIDADES TER*?EESTR ??,rgg,'?aﬁg gglggf?(ﬁi
MEXICO | QROC MEXICO | QROO | ALLENDE, RAMONAL, PALMAR, SACXAN Y | ENTOMOLOGICA R .
. MAL UCUM S 06:00 HRS 06:00 HRS
24/09/2018 20/09/2018
Importe gjercido por el encargo © comislén
Clave (s) Presupuesta (es): 21 Anticipo Liquidation
Importe asignado por Importe ejercido con Importe de gastos no
Clave de partidas Denominaclén de la partida conceplo de gastos de molivo del encargo o | erogados derivados del
visticos corisién encargo o comision
37601 Vidticos en el pais $ 350.00 $350.00 $3500
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes terrestres nacionales
47301 Pasales marilimos, lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comisitn: $350.00 $ 350,00 $3500
Respecto a fos Informes sobre el encargo o comision
Fecha de enlrega detinforme l;iedla comisién o encargo : Hipervincuks a los Hipervinculo a los
© éncomendado Hipervinculo alinforme de la comisién o encargo | comprobantes fiscales Lineamientos para
(dia, mes, afio) encomendado | o conslancia de regular el otorgamiento
05/10/2018 ' desemperio de labores de vidlicos y pasajes
EL COMISIONADO

C. MAURO JOAQUIN ALVARADO
TEIERO

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto «de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién corresponiliente, y en su caso relntegrar los

importes fo devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dfas al término de la comls:fm en e! evenlo de om[lh- es:a obligacitn, amurlzo me sea descontado el Impurte correspundtente

de mi sueldo en la quincena gue aplique,

Se le informa que los Seérviclos Estatales de Salud (SESA) reai‘rzaran transferencras de dafospersana!es, para atena’er requerrmrentos defa.rrfculo 91 Fracc.'dn X de fa Ley de Transparenc.'a yAcceso @

fa informacidn Pdblica para el Estado de Quintona Roo. Para ‘mayer Infarmac}dn sob.re el uso de sus datos personcles consvite nuestm Av.'so de Privacided Integmf en
| http; roo. ob. mx/sesa, ‘avisos-de-privacidad. ;




MSP. Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
de los Servicios Estatales de Salud
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Anexo I
Oficio No.: 3689/2018

INFORME DE LA COMISION

FECHA DE ELABORAGION
14/09/2018

UNIDAD RESPONSABLE
JURISDICCION SANITARIA #1

DATOS GENERALES

NOMBRE DEL COMISIONADO MAURO JOAQUIN ALVARADO TEJERO

CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1

PERIODO DE LA COMISION 17 AL 22, 2.4 AL 292(1)31%SEPTIEMBRE DE
COCOYOL, BOTES, CACAO, SABIDOS,

LUGAR DE LA COMISION ALLENDE, RAMONAL, PALMAR, SACXAN Y

- UcumMm
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500

PARA REALIZAR ACTIVIDADES ENTOMOLOGICAS , POR LO QUE SE LE AUTORIZA 10 DIAS DE GASTOS DE CAMINO
CON CARGO AL PROGRAMA DE VECTORES.,

FIRMA DEL COMISIONADO DR, DAVID ZAMORA FIRMA DEL JEFE INMEDIATO
SERNIGITS [\GON‘ZAI:.EIZ_ SALUD
JURISDICCION AN A No 1
C. MAURO JOAQUIN ALVARADG-OORDINACION D!« .CIA
TEJERO ERADGAN Sdkaliré sevio
COOROMNADCR DE
VIGLWNCIA

EPIDEMIQLOGICA

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

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del orticulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparentla y Acceso a
la informacién Pdblica para el Estado de Quintana Roo. Para mayor Informacidn sobre el uso de sus. datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

http://qroo.qob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.
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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: 3689 /2018

POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION. BOS
i M“:b

SN

HAGO CONSTAR QUE EL | MAURO JOAQUIN ALVARADO TEJERO EFIINY
C. ?3“?\@\ A0
Y ol
LABORO ENESTACIUDAD  COCOYOL, BOTES, CAGAONEABIDOS, ALLENDES, i %
DE: RAMONAL, PALMAR, S&GXAN YICUM I
g YEHERY 2 SERVICIOS ESTATALES
R N &?& '\\m‘f“ DE SALUD
LOS DIAS: £ 2 AL/22 24 AL 20 DE SEPTIEMBRE BEaifys @ :
: IR S DISTRITO 1
SERVICIOS ESTATALES VECTORES
DE SALUD ERTY
JURISDICCION No. 1 ' : . '
SECTOR 1 RIO HONDO Wender J08 ESTATALE:
JURISDICCION No, 1 VECTORES L lzcw pE SALUD \
SECTOR 1 RIO HONDO 2(1,2:3;26,2-},23, hez rgra! .Junigﬁg?ov\l :Jo.
VECTORES : > Q . ;
11,19, 20,2) oS ' Ardoro €& Marmto 7 VECTORES
e /%egue@@wmsvﬂnm SELLO (RS TR Y
B( rd €. Mav Kloekn) R RN :
\1\9\’\(\:-\( v\nol

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

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

et

E /A UNIDAD RESPONSABLE

CUANTANA ROU
LITE JE GRLUD
Sk oA

D ¢ FIRMA SELLO

MSP, ZOIJA MA SANDOVAL

Mg compremete a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y can la documentaclén correspondiente, y en su case reintegrar los
irportes no devengados, dentro de un perfodo maximo de § dfas al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autoriza me sea descontado el importe correspondiente
cie mil sueldo en la quincena que aplique. R e RTINS EE NI S IR R Lane

Sele informa que los Servicios Estatales de Solud {SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requerimientos del articulo $1 Fraccién IX de la Ley de Transparencia y Accesoa
la Informacidn Pdblica para el Estado de Quintana Roo. :Parg.mayor informacidn -sobre el uso de sus dotos personales consulte nuestro Aviso de Privacidod Integrol en

http:f/aroo.gob.myfsesafavisos-de-privacidod. ST ST




