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“2018, Afio por una Educacion Inclusiva”
Asunto: Comision

Chetumal Quintana. Roo. A 15 de noviembre del 2018

DRA. MICHEL ROSIBEL MEDINA HERNANDEZ
MEDICO APLICATIVO DE LA UNIDAD MEDICA MOVIL “PELICANO”
PRESENTE.

Por medio de la presente me permito dirigirme a usted para comisionarlo los dias 17 al 19 de noviembre del presente afio, a las
comunidades de: La Ceiba, Nuevo Tabasco, con la finalidad de brindar los servicios de medicina general y promocién a la salud en
el vehiculo marca Dodge 4000, con placas SZ 4827-G y con kilometraje 89316

Por lo que se autorizan dos dias de cuota de viaticos, que seran cargados al programa de F.A.M.

Sin mas motivo por el momento, me despido deseandole un cordial y afectuoso saludo.
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Oficio de Comisiéon N° 921

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES o y pror s
o— Nivel de | Denominacién del Denominaci o
Ejercicio Trimestre | Tipo de Plaza CIavigeS;\;e Puesto Cargo Adscripcion
F.AM
2018 octusre-oiciemsre | CONTRATO  |szocens MEDICO MEDICO
i de personas 1 or
Nombre completo del (la) servidor puiblico (a) |Denominacion del| Tipo de viaje :‘:;";;:ﬁ:n‘:es s lmport'et eie'rzi:o p
a
- Encargoo  |(Nacional/Int isi6n del servidor it
Primer Segundo a ) comision del se acompafiantes
Nombre (s Comisién ernacional) i
G ] apellido Apellido Pl
MICHEL ROSIBEL MEDINA HERNANDEZ ATENCION
F.Co 0831729 MEDICA  |NACIONAL 0 50.00
Cargo al Programa: FORTALECIMIENTO A LA ATENCION MEDICA
Lugar de Adscripcién del . . Periodo de la Comision
Comisionado Lugar del Encargo o Comisién l\él:ct::::zl Medio de Salida Regreso
, i i . = Transporte | (hora/dia/me | (hora/dia/me
Pais |Estado| Ciudad | Pais |Estado| Ciudad Comision ¢/alo) s/afo)
LA CEIBA, ATENCION 6:30 A.M, 6:30 AM.
MEXICO|Q. ROO| CHETUMAL |MEexicolQ. ROO! NUEVO MEDICA TERRESTRE 17/11/18 19/11/18
Importe Ejercido Por el Encargo o Comisién
Clave(s) Presupuestal (es): 21 Anticipo Liquidacion
Hlavade Befisarhediinde Importe asignado por |mpf>rte ejercido con Importe de gastos no
. X concepto de gastos de motivo del encargo o erogados derivados del
Partidas la Partida s 5.3 -
vidticos comision encargo o comision
37501 Viaticos en el pais $200.00 $400.00 $400.00
37101 Pasajgs aéreos
nacionales
37201 Pasajes. terrestres
nacionales
37301 Pasajes maritimos,
lacustres y fluviales
39201 Impuestos y
derechos
Total comision: $200.00 $400.00 $400.00
Respecto a los Informes sobre el Encargo o Comisidn
Fecha de entrega del informe de la | Hipervinculo al informe de la DR R ; ' L
comprobantes fiscales o | Hipervinculo a los lineamientos
comisién o encargo encomendado comision o encargo constancia de desempeiio | para regular el otorgamiento de
{dia, mes y afio) ) encomendado de labores vidticos y pasajes
7271172018
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pto de vidticos y/o pasajes, por el monto gado y con lad i6n ¢ diente
no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacié
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CONSTANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES EN
LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION
NUM DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINIST. DE

PORETTUR: VIATICOS Y PASAJES: SES/DDG/JS1/FAM/0921/Xi/2018

CUAL SE DESARROLLG LA COMISION
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SELLO CON NOMBRE Y FIRMA

POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION
EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO Y
FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS

EL TITULAR DE LA UNIDAD RESPONSABLE

DR. RICARDO PIMENTEL HERNANDEZ
NOMBRE Y FIRMA SELLO

robar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la Wnudén correspond:enu
ngados, dentro de un perlodo méximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, al
la quincena que aplique.
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