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Oficio de Comisión No. P~P/753/2018 

Ejercicio 
ORDEN DE MINISTRACIÓN DE VIÁTICOS Y PASAJES 

Trimestre npo de Plaza Clave o nlvel de puesto Denominación del puesto Denominación del cargo Áfe• de adscripción 
2Dl8 

CONTRATO fM02049 NUTRIÓLOGA NUTRIÓLOGA PROSPERA JURISDICCIÓN SANfTARIA NO. 2 

Nombre completo del (la) servldor(a) piÍbllco(a) 
Denominación del encargo o 

Tipo de viaje Número de personu ,com~ñanres en Importe ejercido por 

(Nacional/lntern el encar¡o o comisión del ~rvldor e l total de 
CLARA LUCIA 

BACHIS BURGOS 
comisión 

aclonal) póblico acompañantes 

BRIGADA 

DE SALUD Nacional o o 
RFC: BABC910810HKO 

PROSPERA 

Cargo al programa· PROSPERA 

Lugar de adscripción del comislnado Lugar del encargo o comisión Periodo del encargo o comisión 

Motivo del encargo o comisión 
Medio de 

Salida Regreso 
Pals 1r.1nsporte Estado Cuidad Pals Estado Ciudad (hora/día/mes/ a~ (hora/día/mes/•~ 

o) o) 

MÉXICO QUINTANA CH/QUILA BRIGADA 7:00 HRS 17:00 HRS 
CANCÚN MÉXICO QUINTANA ROO TERRESTRE 

ROO 
M"llL UJI O[ ,U,S DE SALUD PROSPERA • 10/08/2018 10/08/2018 

lmp?rte ejercido por el encargo o comisión 

Clave(s) presupuestal(es): Ant icipo liquidación 

Claves de 
Denominación de la partida Importe asignado por concepto de gastos de viáticos 

Importe ejercido con motivo del Importe de gastos no ero¡¡:ados 

partidas encargo o comisión derivados del encargo o comisión 

37501 Viáticos en el país $ $435.00 $ 

37101 Pasajes aéreos nacionales 

37201 Pasajes terrestres nacionales 

37301 Pasajes marítimos, lacustres y fluviales 

39201 Impuestos y derechos \ 

Total comisión: $ 1 '\ $435.00 $ 

~especto a los informes por el encargo o comisión 

Fecha de entrega del informe 

de la comisión o encargo 

encomendado (dla, mes, affo) 

Hlpervínculo al Informe de la comisió✓o encargo Hlpervlnculo a los comprobantes fiscales o Hipervínculo a Los liseamientos para regular el 

otorgamiento de viáticos v pasajes 

09/ 08/2018 

EL COMISIONADO 

encomendado ¡ constancia de desempeño de labores 

/ 
formato comisiDnl0-08-2018.xlsx 

.. \ .. \ .. \PROSPERA\FORMATOS\DIAR IO 
OFICIAL CAM B10 VIA TICOS.pdí 

DR. SÓCRATES H fRO LEÓN PÉRfZ 

Me compromelo a comprobar el Importe as!¡nado en concepto de viáticos vio pasajes, por el monto otorgado y con la documenladdn correspondlen!e, V en 5U e.no reln1r1r.1, los lmport•s n, deveneados dentro de un periodo no m.i•imo des 

d/a~ ;,/ t ,mino de fa comisión, en el evento de om itir esta obli11<1ción aulori10 me sea descon tado el impor le couespondiente de mi sueldo en la qulnctn.1 que aplique. 

Se le iníorm,1 que los Servidos (stata/es de Sa lud (SESAJ reafiz;irá transferencia de datos personales para atender requerimientos del ar1/culo 91 Fr,cción 1)( de la ley de Transparencia y Acc eso a la Informac ión PUblicapara el Es!ado de ;)uintana 

Roo. ParA mayo r información sobre el uso de sus datos personales consulte nues1ro Av,so de Privacidad ln1egral en hnp://qroo.cob.mrJstsa/avlsos•dt-prlvacfd¡d. 
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Anexo 1\/ 

CONSTANCIA DE DESEMPEÑO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES 

EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCIÓ N._ . ó N DE VIÁTICOS 

NÚM. DE OFICIO DE LA ORDEN 53/2018 DE MINIS"F~CI 

. 16 No PROu:, ,P..-~/~7;_::.:...-------

r---___ __ -¡,ñi~;-;:-::'.:=:-:----~Y=PA=S=AJ=E=S=: ==O=fi=1c=io=d=e=Co=m=-is~n;;.;;~=---- ---- --- - 7 
POR El FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA 

ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISIÓN 
HAGO CONSTAR QUE EL C. 

LABORO EN 
ESTA CIUDAD DE : 

L.N CLARA LUCIA BACELIS BURGOS 

Los DÍAS: 
CHIQUILA 

POR 1/2 DIA DEL \,' 
\ 10/08/2018 AL 

2 1Mo tP f-
NOMBRE y FIRMA 

MPIO L. CARDENAS 

10/08/2018 

~ 
~ 

Q UINTANA RO O 
• • • .. •• • •• • .... a\ 101 , , ,on 

A 
MAS Y MfJOt t S 
o,onUNIDAOI $ 

JUR ISDICC IÓN SAN ITAR IA N o . 2 

CENTRO DE SALUD 
RURAL 

CHIQUILÁ 
QRSSA001440 

PROSPERA -~ 
DI l><Cl\ffl0'4 SOCIA l 

SELLO 

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERÓ LA COMISIÓN 

EL COMISIONADO CUMPLIÓ CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO 

Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS 

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE 

(/ 
DR. SÓC~ ERD LEÓN PÉREZ SELLO DE AREA O PROGRAMA 

b 1 ·mporte asignado en concepto de viáticos y/o pasajes , por el monto otorgado y con la documentación correspondiente, y en su caso reintegrar los importes no •rem e to a comp ro ar e 1 
, do no máximo de 5 días al érmino de la comisión, en el evento de omiti r esta obligación autorizo me sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo e r los dentro de un perio 

que .i pl ique. 
. • Es t · ta/es de Salud IS ESA) realiza rá transferencia de datos personales para atender requerimientos del art iculo 91 Fracción IX de la Lev de Transparencia v Accesc -m a que los Serv1c1os d 

, b /' 1 Es tado de Qu intana Roo. Para mayor información sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en http://qroo.gob .mx/sesa/ ó n Pu ,capara e 

idad. 

.• 
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UNIDAD RESPONSABLE 

JURISDICCIÓN SANITARIA No. 2 

NOMBRE DEL COMISIONADO 

CARGO DEL COMISIONADO 

ADSCRIPCIÓN DEL COMISIONADO 

PERIODO DE LA COMISIÓN 

LUGAR DE LA COMISIÓN 

IMPORTE DE VIÁTICOS OTORGADOS 

··· ·~.-.xs:a·· ···· 

" Oficio de Comisión No. PROSP/753/2018 

INFORME DE 1A COMISIÓN 

FECHA DE ElABORACIÓN 

10/08/2018 

DATOS GENERALES 

L.N CLARA LUCIA BACELIS BURGOS 

NUTRIÓLOGA ESIAN PROSPERA 

PROSPERA 

POR 1/2 DIA DEL ·•,-."J.?/08/2018 AL 10/08/2018 

CHIQUILA MPIO L. CARDENAS 

$435.00 

SE REALIZO LA BRIGADA DE SALUD DONDE SE BRINDARON CONSULTAS DE 

NUTRICION A LOS NIÑOS MENORES D~ 5 AÑOS BENEFICIARIOS PROSPERA, DE IGUAL FORMA SE 

REALIZARON TOMAS DE HEMOGLABINA. 

NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO 

DR. RAMON FIGUEROA MURGUIA 

Anexo 111 

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI COMO LA DOCUMENTACIÓN ANEXA QUE REUNE 

LOS REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS D~ GASTOS AUTORIZADOS EN 

LOS LI NEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIÁTICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACIÓN PÚBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA 

ROO. 

Me comprometo a comprobar el importe asignado en concepto de viáticos y/ o pasajes, por el monto otorgado v con la documentación correspondiente, ven su caso re integra r los importes no devengados 

dentro de un período no máximo de S dias al érmino de la comisión, en el evento de omit ir esta obligación autorizo me sea descontad o el importe correspondiente de mi sueldo en la qu incena que aplique . 

Se le informa qu e los Servicios Estatales de Sa lud (SfSA) realizará transferen cia de datos personales para atender requerimientos del art icu lo 91 Fracción IX de la ley de Transparencia y Acceso a la Info rmación 

Pública para el Estado de Quintana Roo. Para mayor información sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integra l en http://qroo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad. 
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Oficio de Comisión No. PRO~53/2018 
ASUNTO: BRIGADA DE SALUD PROSPERA 

ANEXO 1 

CANCÚN, QUINTANA ROO A 10/08/2018 

" 2018, AÑO POR UNA EDUCACIÓN INCLUSIVA" 

L.N CLARA LUCIA BACELIS BURGOS 
NUTRIÓLOGA ESIAN PROSPERA 
P R E S E N T E 

POR ESTE MEDIO INFORMO A USTED CH.J,E TENDRÁ A BIEN PRESÉ.~ ARSE 
EN LA CD DE: CHIQUILA MPIO L. CARDENA POR 1/2 DIA DEL , .. 10/08/2018 AL ··-.. 10/08/2018 

CON LA FINALIDAD DE : SE REALIZO LA BRIGADA DE SALUD DONDE SE BRINDARON CONSULTAS DE 

NUTRICION A LOS NIÑOS MENORES DE 5 AÑOS BENEFICIARIOS PROSPERA 

.. c.p - M inutario 

ATENTAMENTE 

DR. SÓCRATES ~ LEÓN PÉREZ 
JEFE DE LA JURISDICCIÓN SANITARIA No.2 


