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TR C o : UCUM C LARVICIDAS - O . !0/‘1212018 15/12/2018
: C 06:00 HRS
: lmporte ejercndo por el encargo o comisién
Clave {s} Presupuestol (es: 21 Anticipo Liquidacién
' : L ) . . Impotie asignado por ) imporle ejercido Importe de gastos ho
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1 : : |+ Hipengnculo alos
encargo encomendado | . comprchantes - "
. o R R Lineapientos para
: . fiscales o conslancia :
gularél otorgamiento
de desempepeTe | S viaticos y pasajes
“labon : Y Poiag

- JEFE DE

N_CALDERONGUZMAN .  MSP{ZOHA MA

, el fmporte asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el maito otorgado y con la documentacién correspnndlente, y en ash reintegrar los

importés no devengados, dentro de un periodo méxlmo de 5 dfas al térmlno de misién, " c el evento de um|tir esta ob 2} autorlzo me sea descontada cl i o'rte
correspondiente de ml sueldo en ¥ dllncena qiie apllque L i
“Sele injarma que fos Serviclos Estatales de Salud {SESA) rea!izarén ansferencias de da: personales, para arender requenmrenros del a.rrlmfa 91 chddn JX de fa Ley de Tmnsparencla ¥

Acceso a Ia Informa::dn Publrcu para ef ‘Estado de Qumwna Roo Para ‘mds Jnfarm ién sabre el uso de sus datos persona.'es consul:e nuestro Avisa de Prwana’ad fntegmf en




MSP. Alejandra Aguirre Crespo i b g%%ﬁ
Secretaria de Salud y Directora General o 200
QUATANAROO  misy ueioacs  STRVICIOS ESIATALES DE SALUD

de los Servicios Estatales de Salud NANNRD. eltidons

' 75 SALUD
SECRLTARIA DESALUD

Anexo I
Oficio No.: 4812/2018

INFORME DE LA COMISION

FECHA DE ELABORACION
30/11/2018

UNIDAD RESPONSABLE
JURISDICCION SANITARIA #1

DATOS GENERALES

NOMBRE DEL COMISIONADO JUAN AGUSTIN APODACA NAFARRATE
ARG DL CEMISOMASES JEFE DE SECTOR EN PROGRAMAS DE
~ SALUD
ADSCRIPCION DEL COMISIONADO JURISDICCION SANITARIA #1
PERIODO DE LA COMISION 03 AL08 Y DEL 10 AL 15 DE DICIEMBRE
COCOYOL, BOTES, CACAO, SABIDOS,
LUGAR DE LA COMISION ALLENDE, RAMONAL, PALMAR, SACXAN Y
' UCUM
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS 3500

Ay AS , POR LO QUE SE LE AUTORIZA 10 DIAS DE GASTOS DE
A A" PROGRAMA DE VECTORES.

SERV!IC'OS FSTATALES DE SALUD

ppiadma O

JUR!SDILUUS'\?B. 7.‘\”( NAGIA

FIRMA DEL COMISIONADO DRA

APODACA £
ATE FIRMA DEL J

C. JUAN

— ,/‘/?
- W
s MALACEVEDO
COORDINADCORDE VIGILANCIA
EPIDEMIOLOGICA i
DECLARO BAJO PROTESTA.D% CIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN ESTE INFORME SON VERDADEROS, ASI COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE REUNE LOS
ENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO Y QUE ESTOS CORRESPONDEN A LOS CONCEPTOS DE GASTOS 'AUTORIZADOS EN LOS

REQUISITOS FISCALES EFECTIVIYA [ (
UNEAMIENTOS PARA REGULARTHL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINISTRACION PUBLICA CENIRAL Y PARAESTATAL OEL ESTADO DE QUINTANA ROO,

Anexo IV

por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, y en s caso reintegrar los

Me comprometo a comprobar, el importe asignado en concepto de vidticos y/o pasajes,
comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me sea descontado el importe

importes no devengados, dentre de un periodo méximo de 5 dfas al término de la
correspondiente de mi sueldo en'la quincena que aplique.
personcles, para atender requerimientos del articulo 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y

Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencios de dat&s
Acceso a la Informacién Pdblica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacidn sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en

http://aroo.qob.mx/sesafavisos-de-privacidad.
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et

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: 4812 /2018

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

JUAN AGUSTIN APODACA NAFARRATE

HAGO CONSTAR QUEEL C.

COCOYOL, BOTES, CACAO, SABIDOS, ALLENDE,

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:
RAMONAL, PALMAR, SACXAN Y UCUM

SAN03 Aqp
NG £},

10 AL 15 DE DICIEMBRE

03 AL 08 Y DEL

h\DnT LY
o {ﬁ“\j 1, 7
5

LOS DIAS:

b/
SERVICIOS ESTATALES
E sALUD
JURISDICCION No. 4
DISTRITO

IH‘&,
I‘ ‘f\ﬂ(

o \(,‘)

l STATALES
DE 3400
JURISIMC A ION No. 4

SECTUR 1 RIO rIONDe——ﬁ'“'WTIW HONDO
OMBRE Y FIR AYEGTO

SERVICIOS E%TAI ES SERVICIOS
DE SALUD
JURISIACCION No. 1
ELLO

/d i, 12,13

E 4§ é‘r&;’jgium.&/?/;zal Fc}'/!)fcremﬁe b otk
M/ / i /\R

Acfird aofd Zwed/ dFo fLe
POR LA DEPENDENCIA QUE GENERO LA COMISION

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO\‘
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. 5,-1
(&

EL TITULAR DE LA/UNIDAD RESPONSABLE

DE SALUD
JURISDICGION No. 1
DISTRITO 1
IECTORE

LENO JANDOVAL

N

MSP. ZOILA MA

GOLIERNG HEL |

: 6 ESTATALEP

\ [=?
.&. AR
) i
S NN

! UJ‘NSELLG’QE’.\ 12,13, 1Y
HOALES DE SALUD /

NOMBRE Y FIRMA

Sl S
AT AL L™ i e

CUENICC

"4 0N SARYTAD A A1

SESA

SERVIQIOS ESTATALES DE SALUD

D/ (S

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, dentre de un periedo méximo de 5 dfas al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autonzu me sea descontado el importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique.

Se le Informa que los Serviclos Estatales de Salud (SESA) realizardn transferencias de datos personales, para atender requenm;enros del articule 91 Fraccidn IX de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacién Pdblica pora el Estado de Quintana Roo, Para mds informacidn sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Avise de Privacidad Integrol en

htip://qroo.gob.mx/sesa/avisos-de-privacidad,



