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ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

OFICIO DE COMISION No. :

S!RVIC'O‘- ESTATALES DE SALLD

Anexo Il
235/2018

Ejercicio Trimestre Tipo de Plaza Clave o nivel de puesto Denominacidn del puesto Denominacion del cargo Area de adscripcién
2018 TERCERO FEDERAL MO02055 JEFE DE SECTOR JEFE DE BRIGADA JURISDICCION SANITARIA NO. 2
i bl e Tipo de viaj ;
Nombre completo del (la) servidor(a) publicofa) Denominacién del encargo o P o, Numero de personas acompafiantes en ef| importeeiereidojpor
isio {Naclonal/(atern encargo o comision del servidor publico elitotalide
C. VICTOR GRACIANO ALCOCER ARZAPALO comision acional) B ' i 3 acompafiantes
COORDINAR LA BRIGADA DE
CONTROL LARVARIO LOCAL 8 o
RFC: AOAV750318AS5
Cargo al programa: VECTORES
Lugar de adscripcion del comisinado Lugar del encargo o comision Periodo del encargo o comision
Medio d: i
Motivo del encargo o comision eatoce Salida Regreso
Pais Estado Cuidad Pais Estado Ciudad transporte {hora/dia/mes/afi | (hora/dia/mes/aii
o) o)
" INAR IGA 08:00 A.M. 08:00 A.M.
MEXICO QUINTANA ROO CANCUN MEXICO QUINTANA TULUM COORDINARLA BRIGADA DE TERRESTRE
ROOQ .. CONTROL LARVARIO 17/09/2018 22/09/2018
K 08:00 A M. 08:00 AM.
24/09/2018 29/09/2018
TUTAL DE LIRS iu
Importe ejercido por el encargo ¢ comision
Ciave(s) presupuestal(es): Anticipo Liquidacion
laves d Importe asignado por contepio de gesios ¢ | Importe ejercido con motivo del Importe d tos no
- ave‘ . s Dencominacion de la partida P tE p. L EpX E PO SRt . 'po R s erogafi.o’s
partidas viaticos encargo o comisidn derivados del encargo o comision
37501 Vidticos en el pais S - $350.00 S -
37101 Pasajes aéreos nacionales
37201 Pasajes terrestres nacionales
37301 Pasajes maritimos, lacustres y fluviales
39201 impuestos y derechos
Total comisién:| $ - $3,500.00 S -

Respecto a los informes por el encargo o comision

Fecha de entrega del informe
de la comisidn o encargo
encomendado (dia, mes,

Hipervinculo al informe de {a comision o
encargo encomendado

Hipervinculo a los comprobantes fiscales o
constancia de desempefio de labores

Hipervinculo a Los lineamientos para regular el
otorgamiento de vidticos y pasajes

ano)
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29/09/2018
EL COMISIONADOC JEFE DE LA JURISDICCION SA‘NITARIA 02
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CVICTOR GRACIAND ALCOCWPALO

Me c

do en concepto de viaticos y/o pasajes, por el monto

P a comprobar el importe

cp. ANKG %&LUPE BKUTISTA MEDINA

do y con la

diente, y en su caso

DR. SOCRATES HOMERO LEON PEREZ

/

grar los imp no dentro

maximo de 5 dias al érmino de la comisién, en el evento de omitir esta ohligacién autorizo me sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

de un periodo na

Se le informa que los Servicios Estatales de Sajud (SESA) realizard transferencia de datos personales para atender requerimientos dej articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Tmnsparencm y Acceso a {a Informacién Publicapara el Estado de

Quintana Roo. Para mayor informacién sobre el uso de sus datos personaies consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en h

) B — T Javisos-d
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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: OFICIO DE COMISION No. : 235/2018

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

HAGO CONSTAR QUE ELC. C. VICTOR GRACIANC ALCOCER ARZAPALO

LABORO EN ESTA CIUDAD DE: TULUM, QUINTANA ROO

LOS DIAS: POR 10 DIASDEL  17/09/2018 AL 22/05/2018
DEL  24/03/2018 29/09/2018

-~ -Arnuf\ net SKTYANOD 1Ir uummm I'\Vv 1

¥ $ERVICIOS ESTATALES DE SALUD
JURISDICCION SANITARIA Na.2

- VECTOR
_Ac. MARIC'RIVADENEYRA CORTES CNFERM o TULUM

& 4

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO

Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS

WHIDOS Me

St

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE s ‘7.
TGS

s

\ 4
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DR. SOCRATESAOMERO LEON PEREZ SELLO DE AREA O PROGRAMA

Me comprometo a comprobar el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto gado y con Ja d iON corresps , Y €N su €aso rei los importes no

devengados dentro de un periodo no mdximo de 5 dias al érmino de la comisién, er: 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) realizara transferencia de datos personales para atender requerimientos del articulo 91 Fraccién 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 Integraf en

http://qroo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad.



Secretaria de Salud y Directora General
de los Servicios Esiatales de Salud

& SESA

LERV CHOS ESTATALES DE SALLD

Anexo il
CFICIO DE COMISION No.: 235/2013
{ INFORME DE LA COMISION j
UNIDAD RESPONSABLE FECHA DE ELABORACION
JURISDICCION SANITARIA No. 2 17/09/2018
DATOS GENERALES
NOMBRE DEL COMISIONADO C. VICTOR GRACIANO ALCOCER ARZAPALO
CARGO DEL COMISIONADO JEFE DE BRIGADA DE CTL. LARVARIO
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO COORDINACION EPIDEMIOLOGICA
PERIODO DE LA COMISION POR 10  DIAS DEL 17/09/2018 AL 22/09/2018
DEL 24/09/2018 AL 25/09/2018
LUGAR DE LA COMISION TULUM, QUINTANA ROO
JMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS $3,500.00
i 1
SE CUMPLIO CON EXITO LA SUPERVICION DE LA BRIGADA DE CONTROL LARVARIO EN EL SECTOR N2 6, TULUM
o
NOMBRE Y FIRMA DEL COMISIONADO NOMBRE Y FIRMA DEL JEF,EV'I'NMEVDU\TO
o l"' “ -
(Y 2 N\
L i
T CrVICTOR GRACIANO ALCOCER ARZAPALO LIG-MARIQ-RIVADENEYRA CORTES
£
£
DECLARO BAJO PROTESTA DE DECIR LA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI 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 UNEAMIENTOS PARA
REGULAR EL OTCRGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROO.
D a comprobar el importe asig en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto ctorgado y con la documentacién correspondiente, y en su caso reintegrar los importes no gados dentro de un periodo no maximo de 5 dias

Me c

al rmino de la comision, en el evento de omitir esta obligacién autorizo me sea descontado el importe correspondiente de mi sueldo en la quincena gue aplique.

Se le informa que Jos Servicios Estatales de Salud (SESA) realizaré transferencia de datos personales para atender requerimientos del articulo 91 Fraccion IX de la Ley de Transparencia y Acceso a la Informacion Piblicapara el Ectado de Quintana Roo.

Para mayor informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Avisc de Privacidad Integral en http:// roo.gob.mu/sesa/avisos-d
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ANEXO |
f')Fl(,lO DE COMISION No. : 235/2018
i [FORME DE COMISION 2018
DE SEPTIEMBRE DEL 2018
POR UNA EDUCACION iNCLUSIVA”

(
/
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CANCUN, QU

C. VICTOR GRACIANO ALCOCER ARZAPALO
JEFE DE BRIGADA DE CTL. LARVARIC
PRESENTE

POR ESTE MEDIO INFORMO A USTED QUE TENDRA A BIEN PRESENTARSE
N LA CD DE: TULUM POR: 10 DIAS DEL 17 AL 29 DE SEPTIEMBRE DE 2018
CON LA FINALIDAD DE: COORDINAR Y SUPERVISAR LA BRIGADA DE CONTROL LARVARIO PARA EVITAR
LA PROLIFERACION DE MOSQUITOS EN LAS DIFERENTES COLONIAS QUE COMPCNEN EL MUNICIPIO

LU IS U W

JEFE DE LAJURISD {ON SANITARIA N2 2

DR. SOCRATES HOMERQO LECN PEREZ

SERVICIOS EST/
JURISDICCION SAN

JEFATIRA
Vo. Vo. Bo. A/ 7
ADMINISTRADOR JURISDIGEIONAL COORDINADCR MEDICO DE EP!JE,’V‘IOLO IA

DR. WiLLIAM SAURI GUTIERREZ

c.c.p.- Minuiario




