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Dependencia: SERVICIOS ESTATALES DE SALUD EN
QUINTANA ROO

Direccién de: JURISDICCION SANITARIA N° 1

Area: PROSPERA

No. de Oficio: SES/DDG/]S1/PROSPERA/0743/X/2018

Expediente: 2018

CHETUMAL, QUINTANA ROO A 15 DE OCTUBRE DEL 2018.

“2018, Afio por una Educacion Inclusiva”.

ASUNTO: COMISION.

PSIC. DIANA ESPERANZA MEDINA CORRO

RESPONSABLE DE LA ESTRATEGIA DE DESARROLLO INFANTIL J.S. No. 1
PRESENTE.

Por medio de la presente me permito dirigirme a usted para comisionarla los dias 1.6, 17,18y 19
de octubre del presente afio a las comunidades Ramonal, Nicolas Bravo, Juan Sarabia y
Laguna Guerrero de con la finalidad de realizar supervision y capacitar en la Estrategia de
Desarrollo Infantil. En el vehiculo tipo En el vehiculo tipo CHEVROLET marca CHEVY con
placas USL-458-E y con Kilometraje 131808.

Por lo cual se le autoriza una cuota de viaticos sin pernocta al 50% por dia comisionado,
que sera cargado al Programa PROSPERA.

Sin otro particular por el momento aprovecho la ocasion para enviarle un cordial saludo.

ATENTAMENTE

JEFA DE LA JURISDICCION SANITARIA N° 1

MSP. ZOILA MAGDALE OOVAL.

C.c.p. Lia Nadia Vizcaino Gonzalez.- Jefa de Recursos Humanos de la JS1.
C.c.p. Minptario
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Oficio N° ( 0743)

INFORMIE DE LA COMISION

UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIAN®T AT5/16/2018
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO DIANA“:S/PEI,R;\sz'E.DINA cORRO
CARGO D_EL COMISIONADO RESPONSABLE DE LA ESTRATEGIA DE DESARRO&E{I’.I;IFANTIL
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO PROSPERA J.5. N° 1
PERIODO DE LA COMISION 19 DEOCTUBKE DEL 2018
LUGAR DE LA COMISION LAGUNA GUERRERO
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 5200 b <

SE ACUDE A LA UNIDAD DE SALUD CON LA FINALIDAD DE REALIZAR SUPERVISION
DE LA ESTRATEGIA DE DESARROLLO INFANTIL._EN LA CUAL}E/I{EVISAN EXPEDIENTES CLINICOS DE LOS

NINOS MENORES DE 5 ANOS, SE ACTUALIZA ARJETERO, SE SUPERVISA EL CONTROL NUTRICIONAL,
CAPACITA Y ACCIONES DE LINEA DE VIDA.

FIRMA DEL COMISIONADO FIRMA DEL JEFE INMEDIATO
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Psic. DIANA ESPERANZA MEDI CORRO BIOL. ERIKA MORALES MENDOZA

DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASl COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE
RELINE LOS REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS FRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GA 10
HORIZAROS EN LOS LINEAMIENTOS PARAREGULAR EL OTORGAMIENTE DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAGS JE

ESTADO DE QUINTANA ROO,
kar, el importe asignado en concepto de vidticos /o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacion correspaiidlanta

s, dentro de un periodo méxime de 5 diss al término de la comisién, en el evento de omitir esta ghbigEl
mi gldo-e 137 |

er requeErIERtos del articulo 91 Fraccion IX de!

i : | # uso de sus datos nuestro
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Oficio de Comisién N° ( 0743)
ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES
s = . : | Clave o Nivel de | _Denominacion del Denominacién del Area de
EJEI'CICLD/ Trlmes}e ,/‘D PO de Plaza - Puesto | Puesto Cargo .~ dscription
20438 | TUBRE-DICIEMI contrato EM02015 PSICOLOGO PSICOLOGO PROSPERA
Nombre completo del (1a) servidor publico (a) |Denominacion del| Tipo de viaje :z:nf’;':::n':::::: Importe ejercido por
Encargo o (Nacional/Int L el total de
F T T Se & Comisi macional) comision del servidor e
Nomye*fs]// ape"W Eu'ﬁ omision | ernaciona piblico (a) ‘E',
DiandEsperarfia Medina “ Corro e T ce " P
Tréémm‘ <. LA g Nl 0 0

Cargo al Programa: Prosppr/

Lugar de Adscripcién del

: Period | isi¢
S Lugar del Enczrgo o Comisién | Mativo del " Sfibe0 £ Blamisiod
Comisionado Eneargoe Medio de Salida Regreso
. 5 . : Transporte | (hora/dis/me | (hora/dia/mie
Pais |Estado _’_C_ludad Pais Es‘t}do Ciudad Comisién A 5
P 4 4 lml%o_ supervision del > 7.00a.m. 19/10/2018 | 7.00 p.m. 19/10/3018
Mep‘,co’ Q. 9{ Chetl.pé Mexiab/Q. Roo i programa, Te{réstre
PROSPERA
I
Importe Ejercido Por el Encargo o Comisién
Clave(s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacién
Clave dé Denominacién de Importe asignado por Imp?ne ejercido con Importe de g.asttif no
| : concepto de gastos de | . motivo del encargo o .| erogados derivados del
Partidas la Partida =) . S (}a S
vidticos / comisién encargo o‘comisién
37501 | Viaticos en el pas $200 $200 $200
PaSaJes aereos —
37101 nacionales
37201 Pasajes. terrestres
37301 | Pasajes maritirfms,
lacustres y fluviales
TMPUestos y : >
39201 derechos " b
Total comisidn: 3300 $200 < 5200
Respecto a los Irformes sobre el Encargo o Comisién
. S 3 A TEETVTCOTO 3 oS
Fech.a‘l:!e entrega d"j‘.l informe de la H|pewfri:uf? al informe de la comprobantes fiscales o | Hipervinculo a los lineamientos
comision o encargo encomendado comision o encargo constancia de desempefio | para regular el oforgamiento de
es y afig)”” encomendado de labores viéticos[ pasajes
07/11/2018
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Anexo IV

CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.

. NUIA. DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACIQ,_N DE VIATICOS
Y PASAJES: =< | ne lasal@redperal S Ly IZOIQ

F POR EL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA
ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION.
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NOMBRIZ Y FIRMA SELLO
= POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION ]

EL COMISIONADO CUMPLIO CON L.OS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN L0)S REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS.

EL TITULAR DE I.A UNIDAD RESPONSABLE

NONBRE Y FIRMA SELLO

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 mdximo de 5 dfas al término de la comisién, en el evento
de omitir esta obligacién, autorizo me 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 articulo 91 Fraccidn
IX de la Ley de Transparéncia y Acceso g g Informacidn Pablica Parc el Estado de Quintana Roo. Parg mayor informacién sobre el uso de sus datos
Ppersonales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en M,Mﬂﬂ[gﬁg&mw&p_rmm.



