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MS.P. Alejandra Aguirre Crespo

J L Secretaria de Salud y Directora General ] I~ !
de los Servicios Estatales de Salud QUINIANA ROO  miaz y meicres,  SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
SO U R O BEGRYORIBADES
Anexo Il
Oficio de Comision No. C-47/2018
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
e e — | - 3 L o eyl 1
Ejercicio estre | Tipo de Plaza Clave o nivel de puesto Denominacion del puesto Denominacidn del cargo Area de adscripcion
2018 | CONTRATO EC40004 SOPORTE ADMINISTRATIVO POLIVALENTE U.M.M.F.A.M. COLISRI Jurisdiccion Sanitaria 02
ombre completo del (la) servidor(a) publico(a) Denominacion del encargo o Tipo de viaje Ndmero de personas acompafiantes en | Importe ejercido por
g N {Nacional/intern el encargo o comision del servidor el total de
Nombre(s) famer Segundo cogision acional) publico acompafantes
Apellido Apellido i
MIGUEL ACULTECO VELASCO
TRASLADAR AL PERSOAL MECICD, ODONTOLOGICO ¥ OF ENFERMERA
coron s , Acin
A2, VIENTE GUEARERO, SN COSMIE, IUAREZ, L OSITO, aNT0
DOMINGO ESPERANZA, NUEVO DURANGO, PACCHEN, NARANIAL San Nacional ] o]
ROMAN, SAN FRANCISCO, AGUA AZUL, CENTE GUERRERD ¥ 54
RFC: AUVM790129535 e

Cargo al programa: CARAVANAS DE LA SALUD

Lugar de adscripcion del comisionado Lugar del encargo o comision : e
T Periodo del encargo o comision
Motivo del encargo o comisién traisl(:)rtee Salida Regreso
Pais Estado Cuidad Pais Estado Ciudad & {hora/dia/mes/af | (hora/dia/mes/afi
o) o)
7:00 HRS 7:00 HRS
TRASLADAR AL PERSONAL MEDKCO, ODONTOLOGKCO Y D€ ENFERMERIA A
i COLON, SAN AGUA AZUL
México | QuintaraRoo |  CANCUN México | QUntana | LAZARD v i e o | st
Roo + 1. CARDENAS A, A I T GUINAD S AN MDD 16/09/2018 03/10/2018
Importe ejercido por el encargo o comisidon
Clave(s) presupuestal(es): 83-050 3 §~§ ,:?*5 i i Anticipo Liquidacidn
Claves de i jerci i d t d
3 Denominacién de la partida Importe asignado p(.)lr Foncepto de gastos de | Importe ejercido con‘n?clJtlvo del Im_porte e gastos no eroga_ os
partidas vidticos encargo o comision derivados del encargo o comision
37501 Viaticos en el pais s -1 3,400.00( $ -
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes terrestres nacionales
37301 Pasajes maritimos, lacustres y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comisién:| $ -1s 3,400.00| S -

Respecto a los informes por el encargo o comision

Fecha de entrega del informe
de la comision o encargo
encomendado (dia, mes, afio}

Hipervinculo al informe de la comisién o
encargo encomendado

Hipervinculo a Los lineamientos para regular el

Ripervinculo a los comprobantes fiscales o
otorgamiento de vidticos y pasajes

constancia de desempeiio de labores

04/10/2018

MIGUEL 16 AL 03.xIsx

viaticos 2018.pdf

(MIGUEL 16 AL 03.xlsx

—

maximo de 5

JEFE DE LA JURISDICCIQ) NI'TA‘RIA 02

ADMINISTF

-

SOCRATES Hoy{Ro LEON PEREZ

5 , . )
3 comprobar a\k-norte asrg\nado toncepto de viaticos 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 no

al esmino de [3 Bmisiol evento de omitir esta obligacién autorizo me sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que apligue.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud [SESA) realizar transferencia de datos personales para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion iX de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacién Publicapara el Estado de

Quintana Roo. Para mayor informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en http://groo.gob.mx/sesa/avisos-de-pri




MS.P. Alejondra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
de los Servicios Estatales de Salud QUINTANA RO

SALUD

SECRITARIA BE SAUID

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: C-47/2018

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

HAGO CONSTAR QUE EL C. MIGUEL ACULTECO VELASCO

LABORO EN ESTA LOCALIDAD DE:

CRISTOBAL COLON, SAN FRANCISCO, AGUA AZUL, VICENTE GUERRERO, SAN COSME, JUAREZ, EL
POCITO, SANTO DOMINGO, ESPERANZA, NUEVO DURANGO, PACCHEN, NARANJAL, SAN ROMAN,
SAN FRANCISCO, AGUA AZUL, VICENTE GUERRERO Y SAN ANTONIO MUNICIPIO DE LAZARO
CARDENAS QUINTANA ROO

LOS DIAS: DEL 16 DE SEPTIEMBRE AL 03 DE OCTUBRE DE 2018

AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA

CRISTOBAL COLON
PROSPERA
/saqura Pefu/ AYf

NOMBRE Y FIRMA SELLO

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERQ LA COMISION

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

ELTITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

ol FRBELLO .

N
4 =

DR. séc'ylrss HOMERO LEON PEREZ

Me comprameto 3 comprobar el importe asignado en concepto de viticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacion comrespondrente, y en su caso reintegrar los importes no
devengados dentro de un periodo no méximo de 5 dias al érmino de la comisién, en el evento de omitir esta abligacién auterizo me sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo en fa
quincena que aplique.

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud {SESA) realizard transferencia de datos personales para atender requerimientos del articu'o 91 Fraccion 1X de (a Ley
Informacién Publicapara el Estado de Quintana Roo. Para mayor informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacdad Integral en hitp://groo.gob.mx/sesa/avisos-

de Transparencia y Acceso a la

de-privacidad.
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SALUD

SECRETARIA DE SALUD

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

A SECRETARIA DE SALUD

G- NiA} n’fi_: JURISDICCION SANITARIA NUMERO 2
CONSTANCIA DE PERMANENCIA

SE HACE CONSTAR LA PERMANENCIA DEL C:

EN LAS SIGUIENTES LOCALIDADES Y FECHAS:
SAN FRANCISCO

MIGUEL ACULTECO VELASCO

LOCALIDAD

17 DE SEPTIEMBRE DE 2018

ssrer  (rtstones  RBoudvn Pord ok

FECHA

AGUA AZUL

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA

SAN FRANCISCO
PROSPERA

LOCALIDAD

18 DE SEPTIEMBRE DE 2018

SELLO

Maovia o/ores Chocas

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA

AGUA AZUL
PROSPERA

FECHA

VICENTE GUERRERO

SELLO

F=

%90 @dfuo ﬂé’/« vl C_Log/x

LOCALIDAD

19 DE SEPTIEMBRE DE 2018

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA

VICENTE GUERRERO
PROSPERA

FECHA

SELLO




SALUD

SECRETARIA DE SALUD

| SECRETARIA DE SALUD

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

JURISDICCION SANITARIA NUMERO 2
CONSTANCIA DE PERMANENCIA

SE HACE CONSTAR LA PERMANENCIA DEL C: MIGUEL ACULTECO VELASCO
EN LAS SIGUIENTES LOCALIDADES Y FECHAS:

SAN COSME
Arc@li\o (nted Mesy

LOCALIDAD NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUXILIAR DE SALUD comun

ITARIA
SAN COSME
PROSPERA
20 DE SEPTIEMBRE DE 2018
FECHA SELLO
JUAREZ B
W Al 7%04/ —~
LOCALIDAD ~" NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSAB%

AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA

BENITO JUAREZ

PROSPERA
21 DE SEPTIEMBRE DE 2018 PROSPERA
FECHA SELLO
EL POCITO !
mMarka oot Kowul VL
LOCALIDAD NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE
Resultados
#om c2uritdn Palks THRDS
AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA
EL POCITO
22 DE SEPTIEMBRE DE 2018 PROSPERA

FECHA SELLO



| SECRETARiA DE SALUD =

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

QUINTANA ROQ
i JURISDICCION SANITARIA NUMERO 2
CONSTANCIA DE PERMANENCIA
SE HACE CONSTAR LA PERMANENCIA DEL C: MIGUEL ACULTECO VELASCO

EN LAS SIGUIENTES LOCALIDADES Y FECHAS:

SANTO DOMINGO

/%4’ B.e//y_ /vr/&r P e,
LOCALIDAD NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

S
6‘"‘"‘, A o %esuﬂalu
* CON BRNLIINNGS FaRA FIDD

AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA

SANTO DOMINGO

PROSPERA
23 DE SEPTIEMBRE DE 2018
FECHA SELLO
ESPERANZA
Tyneg . Cerele e
LOCALIDAD NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA

ESPERANZA
PROSPERA
24 DE SEPTIEMBRE DE 2018
FECHA SELLO
NUEVO DURANGO z , ;
/—y’(u) p?"CM 0%20 F‘\OJ@T\QY(, < .
LOCALIDAD NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA

NUEVO DURANGO
PROSPERA

25 DE SEPTIEMBRE DE 2018

FECHA SELLO




| SECRETARIA DE SALUD

SE HACE CONSTAR LA PERMANENCIA DEL C:
EN LAS SIGUIENTES LOCALIDADES Y FECHAS:

PACCHEN

SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

SALUD

SECRETARIA DE SALUD

JURISDICCION SANITARIA NUMERO 2
CONSTANCIA DE PERMANENCIA

MIGUEL ACULTECO VELASCO

LOCALIDAD

26 DE SEPTIEMBRE DE 2018

Arlonie ToWa e Kiniy Yool

FECHA

NARANJAL

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUXILIAR DE SALUD
MUNICIPIO
ARDENAS

0 G
COMUNIDAD PAC-CHEN

LOCALIDAD

27 DE SEPTIEMBRE DE 2018

SELLO

M\";e& £ n €/fdt Ton CPu

NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUXILIAR DE SALUD COMUNITAR}

NARANIJAL
PROSPERA

FECHA

SAN ROMAN

SELLO

'p/)(),nu_ {"’\an;/7 ”ﬂ/naﬂn!ﬂ?

LOCALIDAD

28 DE SEPTIEMBRE DE 2018

'NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUNILIAR BE SALUD COMUNITAR!A

SAN ROMAN
PROSPERA

FECHA

SELLO



; SEC RETARI' A DE SALUD SERVICIOS ESTATALES DE SALUD SALUD

JURISDICCION SANITARIA NUMERO 2
CONSTANCIA DE PERMANENCIA

SE HACE CONSTAR LA PERMANENCIA DEL C: MIGUEL ACULTECO VELASCO
EN LAS SIGUIENTES LOCALIDADES Y FECHAS:

SAN FRANCISCO
Aona  Gréna Baton WKk %l

LOCALIDAD NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA

- SAN FRANCISCO

PROSPERA
29 DE SEPTIEMBRE DE 2018
FECHA SELLO
AGUA AZUL
Meyia Dy)ores Chrevs
LOCALIDAD NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA

AGUA AZUL
PROSPERA
30 DE SEPTIEMBRE DE 2018
FECHA SELLO
VICENTE GUERRERO W il
?8 Sor @a/&fa Lol Sl
LOCALIDAD NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA

VICENTE GUERRERO
PROSPERA

01 DE OCTUBRE DE 2018

FECHA SELLO



SALUD

SECRETARI'A DE SALUD SERVICIOS ESTATALES DE SALUD

JURISDICCION SANITARIA NUMERO 2
CONSTANCIA DE PERMANENCIA

SE HACE CONSTAR LA PERMANENCIA DEL C: MIGUEL ACULTECO VELASCO
EN LAS SIGUIENTES LOCALIDADES Y FECHAS:
SAN ANTONIO
LOCALIDAD NOMBRE Y FIRMA DEL RESPONSABLE

AUXILIAR DE SALUD COMUNITARIA

SAN ANTONIO
NUEVO

PROSPERA

02 DE OCTUBRE DE 2018

FECHA SELLO




SALUD MS.P. Alejandra Aguirre Crespo
S Secretaria de Salud y Directora General = S ESA
de los Servicios Estatales de Salud QUINTANAROO  wis Y mEiOREs  SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
Anexo I
Oficio No.: C-47/2018
INFORME DE LA COMISION 1
UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION
U.M.M. F.A.M. "COLIBRI 14 DE SEPTIEMBRE 2018
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO MIGUEL ACULTECO VELASCO
CARGO DEL COMISIONA
DO POLIVALENTE

ABSCRIEIILPR CertSImAD0 JURISDICCION SANITARIA NUMERO 02

PERIODO DE LA COMISION 16 DE SEPTIEMBRE AL 03 DE OCTUBRE DE 2018

LUGAR DE LA COMISION CRISTOBAL COLON, SAN FRANCISCO, AGUA AZUL, VICENTE GUERRERO, SAN COSME, JUAREZ, EL POCITO,
SANTC DOMINGO, ESPERANZA, NUEVO DURANGQ, PACCHEN, NARANJAL, SAN ROMAN, SAN FRANCISCO,
AGUA AZUL, VICENTE GUERRERO Y SAN ANTONIO MUNICIPIC DE LAZARO CARDENAS QUINTANA ROD

IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS $3,400.00

TRASLADAR AL PERSONAL MEDICO, ODONTOLOGICO Y DE ENFERMERIA A LAS COMUNIDADES DE CRISTOBAL COLON, SAN FRANCISCO, AGUA AZUL,
VICENTE GUERRERO, SAN COSME, JUAREZ, EL POCITO, SANTO DOMINGO, ESPERANZA, NUEVO DURANGO, PACCHEN, NARANJAL, SAN ROMAN, SAN
FRANCISCO, AGUA AZUL, VICENTE GUERRERO Y SAN ANTONIO MUNICIPIO DE LAZARO CARDENAS QUINTANA ROO, Y HACER PROMOCION A LA
SALUD EN LA UNIDAD MEDICA MOVIL F.A.M. "COUBRI" CON PLACAS DE CIRCULACION SZ-4820-G

NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONA| OMBRE Y FIRMA DEL JEFE INMEDIATO

LG \ 5 N\
jiTeco VELA\co “—DR_ARTUR 0 N‘KANDA
A \ W

L0 EA30 PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, AS) COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
TOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS AUTORIZADOS EN LOS
£2%T0S PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.

]

e —moromets 3 comarobar el importe asignado en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacion correspondiente, y en su caso reintegrar los importes no devengados dentro de
2er000 50 manmo de § dias al érmino de la comisién, en el evento de omitir esta obligacidn autorizo me sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

S22 ~“ormaz o_e 'os Servicios Estatales de Salud (SESA) realizara transferencia de datos personales para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion IX de la Ley de Transparencia y Acceso a la informacion
< czzaa e Estacdo de Quintana Roo. Para mayor informacian sobre el uso de sus datos personales consuite nuestro Aviso de Privacidad Integral en http://aroo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.




75 SALUD | G488 & % SESA

QUINIANARQO i ¥ MESORES. SERVICIOS ESTATALES DE SALUD
20142002

Oficio No. C-47/2018

Asunto: COMISION

Cancun, Quintana Roo, a 14 de septiembre de 2018
“2018, Ano por una Educacion Inclusiva”

C. MIGUEL ACULTECO VELASCO
POLIVALENTE DE LA UNIDAD MEDICA MOVIL COLIBRI
PRESENTE

POR MEDIO DE LA PRESENTE, ME PERMITO INFORMARLE QUE HA SIDO
COMISIONADO LOS DIAS 16 DE SEPTIEMBRE AL 03 DE OCTUBRE DEL ANO EN CURSO A
LAS COMUNIDADES DE: CRISTOBAL COLON, SAN FRANCISCO, AGUA AZUL, VICENTE
GUERRERO, SAN COSME, JUAREZ, EL POCITO, SANTO DOMINGO, ESPERANZA, NUEVO
DURANGO, PACCHEN, NARANJAL, SAN ROMAN, SAN FRANCISCO, AGUA AZUL, VICENTE
GUERRERO Y SAN ANTONIO, PARA TRASLADAR AL PERSONAL MEDICO, ODONTOLOGICO
Y DE ENFERMERIA Y HACER PROMOCION A LA SALUD EN LA UNIDAD MEDICA MOVIL
“COLIBRI" CON PLACAS DE CIRCULACION Sz-4820-G POR LO QUE SE LE AUTORIZAN 17
DIAS DE VIATICOS.

SIN OTRO ASUNTO EN PARTICULAR, ME ES GRATO HACER PROPICIA LA OCASION
PARA ENVIARLE UN CORDIAL SALUDO.

ATENTAMENTE

FﬁkO DEL ESTADO DE QUINTANA ROO

iC10S ESTATALES DE SALUD
DR. SOCRATES HOMERO LEON PEﬁ - 0/COION SANITARIA No. 2

TEATURA
&C.PXS’UQSABLE DE TARJETAS DE ASISTENCIA
S0P, MINUTARIO
SHLEIA \Y



