MSP. Alejandra Aguirre Crespo
Secretaria de Salud y Directora General
de los Servicios Estatales de Salud

'75 SALUD

Anexo |
Oficlo de Comlsién No 4427/20]8

ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS Y PASAJES

Clave o - | benominacis | ‘Denominaci Aea de’
Ejercicio Trimestre Tipo de Plaza nivel del 9 e ‘
ndel puesto | én del cargo adscripeldn
puesto
] TECNICO EN TECNICO EN
2018 OCTUBRE - DICIEMBRE ESTATAL M02073 PROGRAMAS | PROGRAMAS VECTORES
DE SALUD DE SALUD
Noembre completo del (la) servidor(a) publicola) : Tipo de vidje Nomero de personas Importe
Denominacién del encargo (Nacional / acompanantes en el ejercido por el
= S o comisién Internacional) encargo o cemisién del folal de
rirmer egundo servidor publico acompananies
Nombre(s) apelido apeliido £
FRANCISCO ALEJANDRO AC GARRIDO | ACTIVIDADES DE BUSQUEDA
DE FEBRILES, LARVICIDA, C.L, NACIONAL 0 $0.0
RFEC:  AGFR790408ID7 ¥ PROMOCION
Cargo al Programa: VECTORES
Lugar de c:‘dlscnpdclén del Lugar del encorgo o comisisn . Periodo delle.gcargo o
comisionado b el Medio de comisién
encargo o Transporte Salida Regreso
Pafs Estado | Cludad Pafls Estado Ciludad comisién {hera/dia/ | (hora/dia/mes
mes/ano) | - [aho)
TERRESTRE 07:30 HRS 07:30 HRS
FRANCISCO VILLA, ARROYO NEGRO, AﬁslgﬁgngD[éE 01/11/2018 03/11/2018 -
CHETUM CIBALITO, DOS NACIONES, DOS LAGUNAS, 06:00 HRS 04:00 HRS
MEXICO | QROO | 75 | MBXICO | GROO | pionEros DEL RIO, CAOBAS, 21 DEMAYO | | s oihioice: 05/11/2018 | 10/11/2018
LOS ANGELES PROMO(‘,'IC)lN‘ 06:00 HRS 06:00 HRS
12/11/2018 | 16/11/2018

Importe ejercido por el encargo o comisién

EL COMISIONADO

Clave (s) Presupuestal (es): 21 Anficipo Liquidacién
Imporie asignado por Importe ejercido Imporie de gasios no
Clave de parlidas Denomfr;cr:iccﬁn fiele conceplo de gastos de con molivo del eregados derivados del
P viaticos encargo o comisién encargo o comisién
37501 Vidticos en el pals $ 350.00 $ 350.00 $ 3850
37101 Pasajes aéreos naclonales ;
37201 Pasajes terreslres
nacionales
27301 Pasajes maritimos, lacustres
y fluviales
39201 Impuestos y derechos
Total comisién: $ 350.00 $ 350.00 $3850
Respecto a los informes sobre el encargo o comisién
Fecha de entrega delinforme de la comisién o encargo Hipervinculo al informe de la comision o Hipervincule a los !
Hipervinculo a los
encomendado encargo encomendado comprobantes
i aade oAt Lineamientos para
(dfa, mes, afio) ular el otprgamiento
- de dese no de Al U Baisaias
22/11/2018 i\ : -~ - laifbres i Y pasqj
ﬁ‘/l - g— =

C. FRANCISCO ALEJA

Me comprometo a compraobat, el ilmporte asignado en concepto de vidticos y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documentacién correspondiente, ylen su caso refntegrar los
importes no devengados, dentro de un periodo méximo de 5 dias al término de la comisién, en el evento de omitir esta obligacién, autorizo me se descoma f ¢l importe
correspondiente de mi sueldo en la quincena que aplique,
Se le informa que los Servicios Estatales de Salud (SESA] realizarén transferenclas de datoes personoles, para atender requerimientos del articulo 91 Fraceion IX de la Ley de Transparencia y
Acceso a la Informacién Publica para el Estado de Quintana Roo. Para mds informacién sobre el uso de sus datos personales consulte nuestro Aviso de Privacidad Integral en
http://aroo.qob.mx/sesafavisos-de-privacldad,
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Oficio No.: 4427/2018

“FECHA DE ELABORACION .

T UNIDAD RESPONSABLE'

JURISDICCION SANITARIA #1 -31/10/2018

" DATOS GENERALES
__FRANCISCO ALEJANDRO AC GARRIDO

NOMBRE-DEL COMISIONADO
CARGO DEL COMISIONADO TECNICO EN PROGRAMAS DE SALUD

ADSCRIPCION DEL COMISIONADO - JURISDICCION SANITARIA #1 I
. 01 AL03, 05 AL 10 Y DEL 12 AL 16 DE S
PERIODO DE LA COMISION . NOVIEMBRE :

FRANCISCO VILLA, ARROYO NEGRO,
CIBALITO, DOS NACIONES, BOS LAGUNAS,

LUGAR DE LA COMISION ~PIONEROS DEL RIO, CAOBAS, 21 DE MAYO
o LOS ANGELES'
IMPORTE DE VIATICOS OTORGADOS ' 3850

PARA REALIZAR ACTIVIDADES DE BUSQUEDA BE FEBRIUES, LARVICIDA, C.L, Y PROMOCION , POR LO QUE SELE
) RGO AL PROGRAMA DE VECTORES, - ;

LA
AUTORIZA 11 DIAS DE GASTOS DFF gR‘J @\Q.Q’N CA
; %
2

'C. FRANCISCS AVESANDRO AC
| GARRIDO .

COORDINADOR DEVIGHANCIA -

o B EPIDEMICLOCICA R : ol
DECLAROD BAJO PROTESTA DE DECIR PLA VERDAD QUE LOS DATOS ASENTADOS EN £STE IAFORME SON VERDADERDS, AS| COMO LA DOCUMENTACION ANEXA QUE:RELNE LOS
REQUISITOS FISCALES EFECTIVAMENTE EXPEDIDA POR LOS PRESTADORES DE SERVICIO ¥ QUE ESTOS CORRESPOMDEN A LOS CONCEPIOS - DE GASIOS AUTGRIZADOS EN LOS

o b/ faro0.qob.mx/sesa/ovisos-de-privacidad,

i | UNEAMIENTOS PARA REGULAR EL OTORGAMIENTO DE VIATICOS Y PASAJES EN LA ADMINSTRACION PUBLICA CENTRAL Y PARAESTATAL DEL ESTADO DE QUINTANA ROD. -7

¥ en su caso refitegrar los

.MD':CQ_I.I_\]J_'I‘(_!.]IQC%D acomprobar, el importe asignado en concepte de vidticos y/o pasajes, por ¢l monte otorgado y con Ja documentacién c_o_ri_e‘sp__on_il_lénfé,
autorize nie sea descontado el importe

importes 1o devengados, dentro de un periedo mdxitno de 5. dias al término de Fa.contislén, én el evento de omitir esta ebligacién,
correspondiente de nt sueldo en la quincena que aplique, 25750 T R S T Al e SR
Se Je informa que Jos Servicios Estatales de Salud {SESA] realizardn tronsferencios de datos persanales, para atender requerimientos del articulo 91 Fraecidn IX de io Ley de Transparencla y
Acceso a Jo informacidén Publica pora el Estado de Quintana Roo. Pora mds Informocidn sobre el uso de sus datos personoles consulte nuestro Avise de Privacidad Intearel en
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Anexo IV
o ?
s STANCIA DE DESEMPENO DE LABORES O COMISIONES TEMPORALES
% EN LUGARES DISTINTOS AL DE ADSCRIPCION.
&
sy ATALES NUM, DE OFICIO DE LA ORDEN DE MINISTRACION DE VIATICOS
SERVI ki;:é’ %A LubD Y PASAJES: 4427 /2018 SROS 2y,
- RISDICCION No. 4 fg 6&3}3"1);‘?&
D‘ST.R:TSE;, ' g Kyi'wﬁ‘
VECTORE®  , AN
dender Caameod POREL FUNCIONARIO RESPONSABLE DE LA UNIDAD ADMINISTRATIVA X R
’ ‘ ANTE LA CUAL SE DESARROLLO LA COMISION. SERVICIOS ESTATALES
_ DE SAL UG
HAGO CONSTAR QUE EL C. FRANCISCO ALEJANDRO AC GARRIDO JURISDICCION Ko, ¢
DISTRITG 4
VECTORES

LABORO EN ESTA CIUDAD DE:  FRANCISCO VILLA, ARROYO NEGRO, CIBALITO, DOS VE .
NACIONES, DOS LAGUNAS, PIONEROS DEL RIO, CAOBAS, S, 6 7, 8/9//“/,6»

21 DE MAYO LOS ANGELES
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SERVICUs ks TATALES

S
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. EEST,

N 03 DE SALUD
SERVIGIOS ESTATALES ey JURISDICCIC
DE SALUD YERVICIOS ESTATALES 3 ICCION No. 1
JURISDICCION No. 4 ' DE SALUD SERV'%'OS ESTATALES DIETRITO 4
SECTOR|4 ZONA LiMITROFg __ JURISDICCION No. 1 JUR,SEDE%S"% “CTORES
~ VECTORES SECTOR 4 ZONA LIMITROFE STOR 4 ZoM. M?‘rtmp J 'Z/H /i8
)2 b /05 Ny VECTRBRBRE Y FIRMA VECTOR 7 SELLO
/ [ .- L = d ? ". 7, / & / f !I ﬁ,. . ) ‘..‘ G:ea :
YSTLNITVT i B VAV AN, VLY st ) N .
== S M | e el -wm{ e
: ' == PORA DEPENSENCIA QU ENERO LA COMISION =T )

N e

EL COMISIONADO CUMPLIO CON LOS TRABAJOS ENCOMENDADOS EN TIEMPO
Y FORMA CON BASE EN LOS REQUERIMIENTOS ESTABLECIDOS. ... .,

CLINTANA RDO
JESALLED

Me tothpronieto & comprobar, el imparte asignado en concepto de vidtices y/o pasajes, por el monto otorgado y con la documestacién currespuméleﬁtc, ¥ en su caso reintegrar los
Importes ne ‘devengados, dentre de un periodo mdximo de'5 dfas a! término de la comisidn, ‘en.el.evento de omitir esta obligacién, autarize me sea deseontado ¢l linporte

correspondiente de mi sueldo en la quincena que apltque, -~ 70 B R L I L
Se le informa que los Serviclos Estotules de Salud (SESA) réalizardn transferencios de datos personales, para alender. requerimlentos del articulo 91 Fraccidn X de lo Ley de Transparencla y

Accesa a la Informacisn Pdblica pora el Estado de Quintena ‘Roo. Para .més informacign sobre el uso de sus datos personales consulte auestre Avise de Privacided Integral en

- hitpef/groo.gob.aix/sesofavisos-de-privacidod, e g




